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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo determinar la
influencia de los factores socioeconémicos-culturales de los padres en la
evaluacion nutricional en nifios de 6 a 60 meses del Puesto de Salud
Desiderio Moscoso Castillo. EI método empleado fue el inductivo, de
disefio no experimental de corte transversal, el tipo aplicado fue
correlacional/causal y el nivel aplicativo. La muestra de la investigacion
estuvo conformada por 40 padres de familia con sus respectivos hijos.
Para la recoleccion de datos se utiliz6 como técnica la entrevista y como
instrumento el cuestionario, que a través de la prueba de Alfa de
Cronbach se obtuvo una confiabilidad fuerte de 0,761. El resultado de la
investigacion fueron, el 25,0% presenta desnutricion global, el 27,5%
presenta desnutricibn cronica y el 47,5% tienen el peso y la talla
adecuada para la edad. El 60,0% tienen un ingreso econémico mensual
mayor a 901 soles y el 40,0% tienen un ingreso econdmico mensual de
300 a 900. El 62,5% tienen un grado de instruccion secundaria y el 5,0%
tienen un grado de instruccion universidad. Se concluy6 que los factores
socioeconémicos-culturales influyen directamente en la evaluacion
nutricional en nifios de 6 a 60 meses del Puesto de Salud Desiderio
Moscoso Castillo, segun la correlacibn se Spearman de -,009
representado este resultado como negativa y débil con una significancia
estadistica de p= 0,958 siendo mayor que el 0,01. Por lo tanto, se acepta
la hipotesis nula y se rechaza la hipétesis alterna. Se recomienda trabajar
en relacion a los factores de los padres que influyen en la presencia de
desnutricion, sobrepeso y obesidad, para asi combatir la causa y disminuir

el porcentaje en el puesto de salud.

PALABRAS CLAVE: Socioeconémico, cultural, nutricién, desnutricion.
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ABSTRACT

The aim of the present research was to determine influence of socio-
economic-cultural factors of parents in the nutritional assessment of
children from 6 to 60 months of the Desiderio Moscoso Castillo Health
Center. The method used was inductive, non-experimental cross-sectional
design, the applied type was correlational/causal and of aplication level.
The sample of the research consisted of 40 parents with their respective
children. For data collection, was use an interview and a questionnaire
which through the Cronbach’s Alpha test obtained a strong reliability of
0,761. The result of the research were: 25,0% have a global malnutrition,
27,5% have a chronic malnutrition and 47,5% have an appropriate weight
and height for their age. 60,0% have a monthly income greater than 901
soles and 40,0% have a monthly income of 300 to 900. 62,5% have a high
school level of education and 5,0% have a degree of university instruction.
The conclusion was, that the socioeconomic-cultural factors directly
influence in nutritional evaluation in children from 6 to 60 months of the
Desiderio Moscoso Castillo Health Post, according to the Spearman
correlation of -,009, this result is negative and weak with a statistical
significance of p=0,958 being greater tan 0,01. Therefore, the null
hypothesis is accepted and the alternatve hypothesis is rejected. It is
recommended to work in relation to the factors of the parents that
influence the presence of malnutrition, overweight and obesity, in order to

work i the cause and decrease, the percentage in the health center.

KEY WORDS: Socioeconomic, cultural, nutrition, malnutrition.
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INTRODUCCION

La evaluacion o valoracién nutricional puede ser definida como la
interpretacion de la informacion obtenida a partir de estudios
antropométricos, alimentarios, bioquimicos y clinicos. Dicha informacién
es utilizada para determinar el estado nutricional de individuos o grupos
de poblacion en la medida que son influenciados por el consumo y la

utilizacion de nutrientes. (1)

La desnutricion es el estado patolégico en el que el cuerpo no recibe los
nutrientes necesarios para realizar las actividades que se solicita, poco a
poco va afectando al organismo, pudiendo llegar a ser un paso hacia

otras enfermedades.

Los factores socioecondmico-culturales son los factores extrinsecos que
se van adoptando de acuerdo al lugar de nacimiento, residencia, estudios,
trabajo, estos influyen en muchos aspectos de nuestra vida, como por
ejemplo la vestimenta, costumbres, gastos, estilo de vida, alimentacion,

etc.

En este trabajo de investigacion se busca encontrar la influencia entre los
factores socioecondmico-culturales y la evaluacién nutricional en nifios de

6 a 60 meses.

Para el desarrollo del presente trabajo de investigacién se contemplan

seis capitulos.

En el primer capitulo se consideré el planteamiento del problema, en
donde se describio la realidad problematica, es decir el cbmo se encontro
el lugar de estudio que en este caso viene a ser la Nueva Rinconada,
Pamplona Alta, San Juan de Miraflores. Es aqui en donde se formularon
los problemas, los objetivos, la finalidad y la importancia de la

investigacion.



En el segundo capitulo se desarroll6 los fundamentos tedricos de la
investigacién, en este capitulo se recopil6 toda la informacion que se pudo
relacionar al tema de investigacion es decir se elaboraron las bases
tedricas en relacion a las dos variables. También se encuentra la teoria de
una enfermera, se eligi6é a la teorista que mas estuvo relacionado con el

tema a investigar.

Se buscaron estudios previos internacionales y nacionales, con los que se
hicieron las comparaciones de los resultados encontrados, en el marco
conceptual se coloco las terminologias que se encontraron en la tesis, con

la finalidad de que el lector puede entender con mayor facilidad el tema.

En el tercer capitulo, se planted la hipotesis que viene a ser la respuesta
al problema general, se identificaron las variables de estudio (dependiente
e independiente), se hicieron las definiciones constitutivas y operacionales
de ellas. En la operacionalizacion de variables se ordenaron las variables,
dimensiones y los indicadores que nos ayudaron a realizar el instrumento

con el que recolectamos los datos.

En el cuarto capitulo denominado metodologia, se vio el método, disefio
tipo y nivel de investigacion, para entender como se estuvo llevando a
cabo la investigacion. Se establecio la poblacién y la muestra, que en este
caso es el mismo numero ya que la poblacion fue pequefia. Las
consideraciones éticas son aquellos principios que se tuvieron en cuenta
durante el desarrollo del estudio, como la justicia, autonomia,

beneficencia y no maleficencia.

En el quinto capitulo, técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, se
redactd la técnica e instrumento que se uso para recolectar la informacion,
asi mismo los tramites que se hicieron previamente para poder llevar a

cabo la aplicacién del cuestionario.

En el sexto capitulo se consideraron los resultados que se obtuvieron en
la investigacion, la discusién que es la confrontacién con los resultados de

otras tesis, las conclusiones y recomendaciones.



CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
1.1 DESCRIPCION DE LA REALIDAD PROBLEMATICA

La desnutricion infantil sigue siendo frecuente en muchos lugares del
mundo. Segun estimaciones recientes, hay 115 millones de nifios
menores de 5 afios con insuficiencia ponderal, y aunque la prevalencia
mundial esta descendiendo, los avances son desiguales. En Africa, el
estancamiento de la prevalencia, unido al crecimiento demografico, hizo
aumentar la cifra de nifios con insuficiencia ponderal de 24 millones en
1990 a 30 millones en 2010. En el mundo, alrededor de 178 millones de
nifios tienen una estatura baja para la edad segun los patrones de
crecimiento infantil de la Organizacion Mundial de la Salud, y ese retraso
del crecimiento es un indicador basico de la desnutricion cronica. Cuando
el crecimiento se ralentiza, el desarrollo cerebral se rezaga, por lo que los
nifios con retraso del crecimiento tienen mas probabilidades de presentar
problemas de aprendizaje. Las mayores tasas de retraso del crecimiento

infantil se dan en Africa y Asia. (2)

La desnutricion en la nifiez menor de cinco afios incrementa su riesgo de
muerte, inhibe su desarrollo cognitivo y afecta a su estado de salud de por
vida. Atender a este problema es condicion indispensable para asegurar
el derecho a la supervivencia, al desarrollo de los nifios(as) de América

Latina y el Caribe, asi como para garantizar el desarrollo de los paises. (3)

Durante el periodo 2007-2012, el Pert ha conseguido reducir la tasa de
desnutricion crénica infantil en mas de 10 puntos porcentuales, pasando
de 28.5% a 18.1% en 5 afios. Asimismo, la brecha entre la zona rural y
urbana se ha reducido de 30.1% en el 2017 a 21.4% en el 2012, sin
embargo aun tenemos un gran reto como pais de acelerar la reduccion de
la desnutricion a un nivel de 10% en el 2016, asi como lograr reducir las

brechas que afectan a un gran porcentaje de nuestra poblacion infantil. (4)
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En el periodo 2007-2012 Lima ha experimentado una disminucion
sostenida de la tasa de desnutricion cronica infantil de mas de cinco
puntos porcentuales. Se ubica como uno de los departamentos con la
mas baja desnutricion en el pais. Pese a ello, por el tamafio poblacional,
concentra mas de 63 mil niflos menores de 5 afios con desnutricion
cronica infantil. Segun estimaciones del Ministerio de Desarrollo e
Inclusién Social, Lima deberia seguir reduciendo la tasa de desnutricion
cronica infantil hasta alcanzar el 5.3% al afio 2016. ElI Ministerio de
Desarrollo e Inclusién Social alienta a sus autoridades a continuar con el
esfuerzo desplegado, pues es un gran contribuyente para alcanzar la

meta nacional. (5)

En San Juan de Miraflores, se han tenido 1,116 casos de desnutricion

cronica y 252 con desnutricién aguda en nifios menores de cinco afos. (6)

En San Juan de Miraflores, Pamplona Alta, Nueva Rinconada, se
encuentra el Puesto de Salud “Desiderio Moscoso Castillo” el cual atiende
a diferentes Asentamientos Humanos, en el 2016 presentdé 9% de

desnutricién cronica y 1.1% de desnutricion aguda.

Durante el 1° semestre 2017 se observé que, los nifios son delgados y
pequefios para su edad, tienen el cabello claro y quebradizo, no cuentan
con las piezas dentarias completas, tienen el abdomen embalonado, esto
repercute en su desarrollo académico, fisico y llegar al extremo de ser
discriminados. Incluso muchos de ellos tienen trabajos en las vacaciones

y esto requiere mas desgaste fisico.

Al conversar con las mamas ellas manifiestan que, desconocen como
balancear la lactancia materna con la alimentacion complementaria, como
realizar una papilla, purés, desayuno, lonchera, almuerzo y comida
nutritiva para sus hijos, el 20% de ellas refieren que el dinero no les
alcanza y es por eso que tratan de hacer comidas que les rindan para
toda la familia. EI 80% refiere que en las mafianas por la premura del
tiempo envian a sus hijos al colegio con dinero, para que compren su

lonchera.
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En las comunidades se observo que, las casas son de triplay, calaminas,
machimbrado, no cuentan con los servicios béasicos, por ende el agua la
compran en tachos o cilindros y tienen que hacer sus silos, pero no todos
cuentan con ello, ya que en la parte superior de los asentamientos
humanos se pudo constatar que los pobladores realizaban sus
deposiciones al aire libre y que no mantenian limpios los depdésitos de

agua.

1.2 DEFINICION DEL PROBLEMA
1.2.1 PROBLEMA GENERAL

¢ Como influyen los factores socioecondémico-culturales de los padres en
la evaluacion nutricional en nifios de 6 a 60 meses del Puesto de Salud
Desiderio Moscoso Castillo, Nueva Rinconada, Pamplona Alta, San Juan

de Miraflores agosto 20177

1.2.2 PROBLEMAS ESPECIFICOS

a) ¢ Como influye el factor socioecondmico de los padres en la evaluacién
nutricional en nifios de 6 a 60 meses del Puesto de Salud Desiderio
Moscoso Castillo, Nueva Rinconada, Pamplona Alta, San Juan de
Miraflores agosto 20177

b) ¢Como influye el factor cultural de los padres en la evaluacién
nutricional en nifios de 6 a 60 meses del Puesto de Salud Desiderio
Moscoso Castillo, Nueva Rinconada, Pamplona Alta, San Juan de
Miraflores agosto 20177

1.3 OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.3.1 OBJETIVO GENERAL

Determinar la influencia de los factores socioeconomico-culturales de los
padres en la evaluacion nutricional en nifios de 6 a 60 meses del Puesto
de Salud Desiderio Moscoso Castillo, Nueva Rinconada, Pamplona Alta,
San Juan de Miraflores agosto 2017.

1.3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

a) Describir la influencia del factor socioeconémico de los padres en la

evaluaciéon nutricional en niflos de 6 a 60 meses del Puesto de Salud
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Desiderio Moscoso Castillo, Nueva Rinconada, Pamplona Alta, San Juan
de Miraflores agosto 2017.

b) Describir la influencia del factor cultural de los padres en la evaluacion
nutricional en nifios de 6 a 60 meses del Puesto de Salud Desiderio
Moscoso Castillo, Nueva Rinconada, Pamplona Alta, San Juan de
Miraflores agosto 2017.

1.4 FINALIDAD E IMPORTANCIA

El trabajo de investigacion se encuentra enmarcado dentro de la linea
asistencial de enfermeria salud comunitaria en enfermeria, estudios del
cuidado de enfermeria en la proteccion y promocion de la salud en la

poblacion: alimentacion y nutricion.

Este trabajo de investigacion tuvo como finalidad ayudar al puesto de
salud Desiderio Moscoso Castillo, identificando los factores
socioeconémico-culturales de los padres que influyen en la evaluacién
nutricional de nifios de 6 a 60 meses. Como moradora de uno de los
Asentamientos Humanos estudiados, he palpado desde mi nifiez esta
realidad, sintiéndome comprometida con la mejora de mi comunidad. No
podemos permitir que nuestros nifios se sigan viendo afectados por un

déficit de conocimiento en nutricion.

Como enfermera siento que es necesario brindar la informacién que
ayudard a mejorar el estilo de vida que tienen los nifios, elaborando un
plan de trabajo, poniéndolo en practica con los padres y educandolos con
sesiones educativas, que ayudaran a ampliar su conocimiento con
respecto al balance de la lactancia materna y la alimentacion
complementaria y de la preparacion de las papillas, purés, desayunos,
almuerzo, loncheras, comidas, de tal manera que los nifios obtengan una
nutricion adecuada que les permita mejorar su estado fisico, salud y

desarrollo cognitivo.

A través de la educacion hacia los padres de familia, lograriamos
disminuir el porcentaje de desnutricion que presenta la localidad y las

enfermedades que se dan a consecuencia de ella.
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CAPITULO Il

FUNDAMENTOS TEORICOS DE LA INVESTIGACION

2.1 BASES TEORICAS
2.1.1. FACTORES

Son aquellos elementos que pueden condicionar una situacion,
volviéndose los causantes de la evolucion o transformacion de los
hechos. Un factor es lo que contribuye a que se obtengan determinados
resultados al caer sobre él la responsabilidad de la variacidbn o de los

cambios. (7)

2.1.2. FACTORES SOCIOECONOMICO-CULTURALES

Para este trabajo de investigacion se tuvo que hacer un analisis muy
detallado sobre como influye el aspecto socioeconémico y cultural en los
nifios que presentan desnutricion infantil. Se sabe que el factor social, es
todo lo externo que influye en la persona (comunidad, centro de estudios,
trabajo, etc). La economia como ciencia social y matematica, busca el
equilibrio entre las personas a través de la compra de bienes y servicios a
cambios de un valor (dinero). El aspecto cultural es un factor muy
marcado dentro de los asentamientos humanos que forman parte de la
investigacién, ya sea por religiosidad que presentan algunas familias o el
desconocimiento nutricional que se ha mantenido durante generaciones y
gue ha sido heredado de manera oral. Sin embargo, no podemos dejar de
lado el aspecto econémico que algunas de estas familias, pertenecientes
a los nuevos grupos econdémicos, presentan. Sin duda serd importante
observar cuales son sus habitos “socioeconémicos culturales”, es decir
¢como influirian estos elementos dentro de la cultura de cada uno de las
familias en sus habitos de consumo? Y ¢qué tanto de su presupuesto

mensual destinan a su nutricion?
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2.1.2.1. FACTOR SOCIAL

El factor social es todo aquello que afecta al ser humano en su conjunto,
sea en el lugar y en el espacio que se encuentre. (8)

2.1.2.2. FACTOR ECONOMICO

Nos referimos a factor econémico, cuando hablamos del presupuesto que
tiene una familia. Si la o las personas que trabajan tienen un sueldo fijo, si
lo ganan de forma diaria, semanal, quincenal o mensual y si cuentan con
un equilibrio de lo que egresa e ingresa.

Nos referimos a todo aquello que influye dentro de su economia, como los
gastos que tiene que hacer, ya sea para el colegio, alimentacién, salud,
recreacion y demas. La economia del hogar tiene que estar bien
administrada por la cabeza de la familia ya sea por aquella persona que
cumple el rol de cabeza del hogar o por otro integrante de la misma.
2.1.2.2.1. ;:QUE ES LA ECONOMIA?: El término “Economia” proviene
del griego, en concreto, de la conjuncién de dos voces: “oikos” que
significa casa (en el sentido de bienes, patrimonio) y “homos” que significa
administrar. (9)

En la actualidad, su significado mantiene en cierta forma el original, ya
que la Economia es la ciencia que estudia el mejor modo de utilizar unos
recursos que son escasos para satisfacer las necesidades de la sociedad.
)

2.1.2.2.2. LA ESCASEZ DE RECURSOS Y LA NECESIDAD DE
ELEGIR: Como hemos comentado al empezar la unidad, el problema
econdémico basico consiste en que los seres humanos tenemos una serie
de necesidades, que son limitadas y disponemos de unos recursos
escasos para satisfacerlas. De ahi la Economia estudie la forma en que
se utilizan esos recursos escasos para lograr el bienestar material de la
sociedad. De esta definicibn de la Economia subyacen dos ideas clave:
(10)

a. La escasez econOmica: Los recursos son insuficientes para satisfacer

las necesidades que se tienen de ellos. (11)
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b. La necesidad de elegir: Ante la escasez de recursos y la posibilidad
de usos alternativos, los individuos administran cuidadosamente los
recursos para obtener el maximo provecho posible, es decir, eligen la
alternativa que mas se ajusta a sus preferencias ya su nivel de ingresos.
(11)

Puesto que los recursos soOlo pueden atender a una parte de los deseos,

es necesario elegir cuales son prioritarios. (11)

En definitiva, cada vez que las familias, las empresas o los gobiernos
toman una decision estan renunciando a las alternativas no elegidas. Se
dice entonces que su decision tiene un coste de oportunidades porque al
elegir una opcién de detrimento de otra estan dejando pasar una
oportunidad. (11)

El coste de oportunidad es el valor, medido o no en dinero, de aquello a
los que se renuncia al tomar una decision. Por ejemplo, si tu paga
mensual es de 15 € y quieres ir a un concierto (precio de la entrada 12 €)
y comprarte una camiseta (14 €) tendras que elegir entre una cosa y otra.
Si finalmente te decides por ir al concierto, el coste de oportunidad de tu
decision sera la camiseta que no te has podido comprar. (11)

2.1.2.2.3 LOS DISTINTOS TIPOS DE NECESIDADES: UNA
NECESIDAD ES LA SENSACION DE CARENCIA DE ALGO UNIDO AL
DESEO DE SATISFACERLA. No todas las necesidades son iguales, se

pueden clasificar en: (11)

a. Necesidades basicas o primarias: Son aquellas que es necesario
satisfacer para poder sobrevivir: la alimentacién, el vestido y la vivienda.
En una sociedad desarrollada estan practicamente cubiertas para la

mayoria de la poblacién. (11)
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Sin embrago, la evolucion de nuestra sociedad y la concepcion actual del
Estado del Bienestar hacen que se haya ampliado el concepto de
necesidades primarias, por ejemplo, contemplando la educacion y la
sanidad. Por ello, hoy se consideran necesidades primarias todas
aguellas que hay que satisfacer para poder ejercer plenamente como
ciudadano. Por lo tanto, el bienestar humano no consiste solamente en la
mera supervivencia, sino en la disposicion de todo aquello que permite el

desarrollo integral (econémico, social y cultural) de la persona. (11)

b. Aparte de las bésicas, el hombre tiene otro tipo de necesidades cada
vez mas evolucionadas como el ocio, la comunicacion, etc. Son las
llamadas necesidades secundarias y tienen a aumentar el nivel de

satisfaccion y bienestar del individuo. (11)

2.1.2.2.4 TIPOS DE BIENES: Las personas satisfacemos nuestras
necesidades consumiendo bienes y servicios, pero los primeros son
materiales (ropa, alimentos, electrodomésticos,...) y los segundos
inmateriales (educacién, sanidad, transporte,...). Aunque a ambas
categorias las consideramos bienes en sentido amplio. Los podemos

clasificar en base a distintos criterios: (12)

a. Segun su grado de escasez, pueden ser bienes libres 0 econémicos.
Se denominan libres los que son ilimitados y, por ello, estan disponibles
de forma gratuita para todos, por ejemplo, el aire o la luz del Sol. Son
econOmicos todos aquellos que son escasos y, por tanto, tienen un

precio. (12)

b. Segun su funciéon se distinguen bienes de consumo y bienes de
capital. Bienes de consumo son los que se dedican directamente a
satisfacer una determinada necesidad, como la mermelada o una

lavadora. A su vez, éstos se clasifican en: (12)

- Bienes de consumo duraderos, que permiten un uso prolongado en el

tiempo, por ejemplo, un televisor. (12)

18



-Bienes de consumo perecederos, que desaparecen una vez

consumidos (una manzana). (12)

Los bienes de capital, también conocidos como bienes de produccion,

sirven para obtener otros bienes (por ejemplo, un telar). (12)

Se puede dar el caso de que un mismo bien sea de consumo o de
produccién segun el uso que se le dé. Asi, un martillo en la casa de una
familia cualquiera es un bien de consumo mientras que, en una
carpinteria, seria un bien de produccién, pues se utiliza para hacer
muebles. (12)

c. Segun su grado de transformacion hablamos de bienes intermedios
y bienes finales. Los bienes intermedios son los que se emplean para
ser transformados o incorporados a la produccion de otros bienes
mientras que, los bienes finales son aquellos que ya son aptos para el
consumo. Por ejemplo, una plancha de madera es un bien intermedio que

se emplea para producir una mesa (bien final). (12)

d. Sin embargo, la linea que distingue los bienes intermedios de los
finales puede ser difusa, porque existen bienes que son intermedios para
unas empresas, mientras que son bienes finales para otras. Por ejemplo,
la seda es un bien final para una empresa especializada en la produccion
de telas, sin embargo, para una empresa que fabrica ropa, es un bien
intermedio, ya que necesita ser transformado antes de convertirse en el

bien final de una camisa. (12)

e. Segun el acceso a los bienes pueden ser publicos o privados. Son
bienes publicos aquellos donde ninguna persona es excluida de su
utilizacién (parques, bibliotecas,...), y privados los de uso particular (mi
moto,...). (12)

f. Segun la relacion que tienen dos bienes entre si pueden ser bienes
sustitutivos, que son los que cubren una misma necesidad, es decir, Si

se consume uno no es preciso consumir el otro (gafas y lentillas); y
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bienes complementarios, aquellos que deben utilizarse conjuntamente

para satisfacer determinada necesidad (el coche y la gasolina). (13)

2.1.2.2.5 LAS ACTIVIDADES ECONOMICAS: Tras haber analizado qué
son las necesidades y como se satisfacen, han de estudiarse cuéles son
las actividades que hacen posible llevar a cabo dicha satisfaccion. Estas
actividades son el consumo, la produccion y la distribucidn, que se
denominan actividades econdmicas porque en cualquiera de ellas hay
que elegir renunciando a lo que no se escoge, es decir, hay un coste de
oportunidad. (14)

a. Consumo. Son aquellas actividades que realizan las familias para
satisfacer sus necesidades, por ejemplo, cuando compramos un bocadillo
y nos los comemos satisfacemos la necesidad de alimentarnos. Como la
renta de las que disponen las familias es limitada tiene que decidir que

bienes van a adquirir en funcién de sus preferencias. (14)

b. Produccién. Las empresas tienen que decidir que bienes les
compensa elaborar y que recursos deben utilizar para ello. Una empresa
gue fabrica muebles debe decidir si produce sillas o armarios, o si emplea
medios mecéanicos o artesanales. Para ello, comprard los costes o los
beneficios que le reportaran cada una de las posibles opciones y
seleccionara la mejor alternativa, que sera aquella que mejor aproveche

los recursos disponibles. (14)

c. Distribucion. La distribucion es el nexo entre la produccién y el
consumo de bienes y servicios. De nada serviria producirlos si después
no se pusieran a disposiciéon de los consumidores. La mayoria de las
empresas no producen sino que distribuyen lo que producen otros. Por

ejemplo, una farmacia, un quiosco o un supermercado. (14)
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2.1.2.3 FACTOR SOCIOECONOMICO

Los factores socio-econdmicos son las experiencias sociales econdmicas
y las realidades que te ayudan a moldear la personalidad, las actitudes y
la forma de vida. También pueden estar definidos por las regiones y los
vecindarios. (15)

2.1.2.3.1. INDICADORES DE FACTOR SOCIOECONOMICO

> OCUPACION: Se denomina trabajo a toda aquella actividad ya sea de
origen manual o intelectual que se realiza a cambio de una compensacion
econOmica por las labores concretadas. A lo largo de la historia, el trabajo
ha ido mutando de manera significativa en relacion a la dependencia
trabajador / capitalista, y en cierto modo, quienes realizan actividad laboral
han ido conquistando a lo largo, sobre todo, del siglo XX, diferentes que
les corresponden por su condicion de asalariados. (16)

» SUSTENTO DEL HOGAR: La administracion del hogar es el acto de
distribuir los recursos entre las diferentes areas y tareas, para realizarlo

de manera eficiente. (17)

De acuerdo con lo anteriormente planteado, nos da a entender que esta
rama de la administracion tiene como obijetivo, el cuidado de las personas
que componen el hogar de las familias, asi como la pertenencia de los
bienes patrimoniales y la correcta distribucion de los ingresos. En pocas
palabras al momento de referirnos al cuidado de las personas, nos
referimos a la satisfaccion de sus necesidades materiales, atendiendo
aspectos fundamentales de su desarrollo, como alimentacion sana,
vestidos practicos, habitaciones agradables y asistencia a los enfermos

(Necesidades fisioldgicas de la piramide de Maslow). (17)

La administracion del hogar es muy importante en estos tiempos porque
no solo es la mujer quien lo administra, el hombre en este siglo ya forma
parte importante de este rubro, aunque no el mismo porcentaje que la

mujer. (17)
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El autor considera que la cuspide de la administracion de la casa por lo
general, por la madre de hogar y en dado caso de que este personaje se
encuentre ausente por diversas cuestiones, es el padre de familia el cual
responde hacia esta situacién. Sin embargo existen muchos factores
influyentes en la economia familiar, es importante mencionar que el hacer
gastos innecesarios trae consecuencias ya que esta produce bajas
econdémicas y trae consigo deudas y mas deudas que involucran y afectan
no solo a la persona del sustento econdmico sino a toda la familia por las

limitaciones y carencias que se presentan posteriormente. (17)

Con todo esto podremos afirmar que la administracion familiar lleva todo
un proceso acompafada de técnicas y estrategias, necesitada de un
aprendizaje que proporcione la experiencia necesaria a toda buena
administracion. Es por eso que a continuacion les presentaré un modelo
del proceso administrativo, adecuado a las necesidades familiares, ya que
de alguna forma debemos considerar nuestro hogar como una empresa,
la cual tiene altas y bajas, y siempre habra areas de oportunidad, la

propuesta es la siguiente: (17)

El proceso administrativo son las actividades que el administrador debe
llevar a cabo para aprovechar los recursos con lo que cuenta la empresa 'y

consta de cinco fases: (17)

» Planeacion: Siendo la primera etapa, empecemos por elaborar un
presupuesto del hogar debe originarse por consignar ingresos y egresos
de forma mensual, ya que por lo general los principales gastos en la casa
se dan de esta forma, para este ultimo caso, empieza por los gastos mas
importantes para el sustento del hogar como lo podrian ser el agua y la
luz, alimentacion, vestimenta y educacion de los hijos, en dado caso de

que la casa sea rentada también contemplar su pago. (17)

Lo que se recomienda para hacer dicha proyeccion es usar cifras de
anteriores meses y asi poder tener un aproximado de los montos y

considerarlos para la planificacion de los egresos. (17)
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» Organizacion: Aqui es cuando se debe de buscar que los integrantes
de la familia cooperen con las actividades de la casa, agrupando y
ordenando las actividades necesarias para lograr un ambiente de armonia
en el hogar, donde se van asignando funciones, autoridad,
responsabilidad y jerarquias como en su caso lo podria ser que quien
toma las decisiones de la casa son la mama y el papa, después el hijo
mayor y en forma consecutiva. (17)

» Integracion: Se considera que la comunicacion es vital en la familia y
entonces una de las cuestiones es mantener la reunion estable de las
personas que la integran. Como en su caso lo podrian ser que al
momento de optar por una nueva decision en la familia como lo podria ser
el adquirir un nuevo articulo o el mudarse a un nuevo hogar, siempre
debe consultarse en familia y sobre todo hacerles llegar la informacion
real de las cosas, para no crear un ambiente de inseguridad. (17)

» Direccion: Para llegar a este paso, lo primero que se debe de
considerar es que haya una persona en la familia que se encargue de
administrar todo, y esta sera la misma que se encargara de que se
cumplan las metas familiares, con el simple hecho de mantenerlos
motivados y darles algun tipo de compensacion para que sigan al mismo
ritmo que los demas. (17)

» Control: Como ultima etapa solo queda medir los resultados, ¢De qué
forma?, simplemente al momento de hacer una reunién o platicar en
familia, comentar acerca de las cosas que se han cumplido y las que
todavia no, y en su caso felicitar o premiar al que mejor esfuerzo haya
logrado; por otro lado también esta el corregir las desviaciones que se
presenten, con el fin de asegurar que los objetivos planeados se logren.
(17)

> TIPO DE INGRESO ECONOMICO:

Salario: La ley ha de reconocer la justa remuneracion a quien se hallare
en una relacién de trabajo o servicio, como obrero o empleado (art. 54 de
la Constitucion). (18)
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El salario es la remuneracion que pueda evaluarse en efectivo, fijada por
acuerdo o por la legislacién y debida por un empleador a un trabajador en
virtud de un contrato de trabajo, escrito o verbal, por la labor que este
altimo haya efectuado o deba efectuar, o por servicios que haya prestado

0 deba prestar. (18)

El salario minimo es aquel que se considera necesario, en relacion a las
condiciones econOmicas que imperan en un lugar, para asegurar al
trabajador un nivel de vida suficiente, a fin de proveer a la satisfaccion de
sus necesidades fisicas, intelectuales y morales. (18)

El salario parcialmente puede integrarse con prestaciones en especies, en
las industrias u ocupaciones en que esta forma de pago sea de uso
corriente 0 conveniente, a causa de la naturaleza de la industria u

ocupaciéon de que se trate. (18)
En caso de pago parcial en especie debe garantizarse:

e Que sean apropiadas al uso personal del trabajador y de su familia y
redunden en beneficio de ellos; (18)

¢ Que el valor atribuido a esas prestaciones sea justo y razonable. (18)
Forma de fijacion
El salario se puede fijar:

e Por tiempo trabajado: mensual, diario o por hora; (18)

e Por produccion realizada: comision, destajo, a la parte por incentivo,
asegurandose, como minimo, el logro de un salario normal, por 8 horas de
trabajo; (18)

e Por sistema mixto: un salario basico por tiempo, y después de
alcanzar un minimo de produccion, se establece un porcentaje por

comision o produccion. (18)
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Oportunidad de pago

La norma que establece los plazos para el pago del salario es el Derecho
Ley 14.159, de fecha 21 de febrero de 1974, en la redaccion dada por el
articulo 719 de la Ley 16.170. (18)

¢ Si el pago es diario: el salario o jornal es lo que percibe un trabajador
después de un dia de actividades; este es un medio de pago que resulta
muy costoso ya que se debe emplear la vigilancia continua hacia los
trabajadores. Este medio de pago no es recomendable, ya que no da una
estabilidad y disminuye la motivacion entre los trabajadores, porque a
todos se les da la misma tarea y al final del dia se les pagara por igual, no
reconoce esfuerzo ni eficacia. (19)

e Si el pago es semanal: al finalizar la respectiva semana. (18) Forma
de célculo y pago salarial aplicable a trabajadores del sector productivo e
industrial. Se caracteriza por reconocer los dias y horas efectivamente
laborados, solo incluye los feriados de pago legal obligatorio, no asi el
descanso semanal. (20)

e Si el pago es quincenal: dentro de los cinco dias habiles al
vencimiento de la quincena que deba abonarse. (18) Este tipo de pago es
un complemento al pago mensual, que de igual manera remunera la
misma cantidad de dias que se remunera en la modalidad de pago
mensual, con la finalidad que ayude al trabajador en sus respectivos
pagos. (20)

e Si el pago es mensual: dentro de los cinco primeros dias habiles
nunca después de los diez primeros dias corridos del mes siguiente al que
corresponda abonar. (21) Forma de pago aplicable para los trabajos
intelectuales y de servicio doméstico, de conformidad con el Decreto de
Salarios Minimos. La modalidad mensual es una forma de pago global
gue remunera todos los dias del mes, sean habiles e inhabiles, hasta

efectivo al final del mes. (20)

La inspeccion del Trabajo y Seguridad Social — a requerimiento de parte

interesada — podra autorizar el pago de salarios mediante cheques
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girados contra bancos de plaza, establecimiento, al hacerlo, la forma y
condiciones en que debera efectuarse dicho pago. (Decreto 462/70, de 24
de setiembre de 1970). (18)

» INGRESO DEL HOGAR

El concepto de ingreso familiar designa a todos aquellos ingresos
econémicos con lo que cuenta una familia, esto obviamente incluye al
sueldo, salario, de todos aquellos miembros de la misma que trabajan y
que por ello perciben un sueldo y todos esos otros ingresos que puede

considerarse extras. (22)
> CANTIDAD ASIGNADA A LA ALIMENTACION

Segun un estudio elaborado en 1995, el 64% de las decisiones
importantes de las parejas son de mutuo acuerdo. Las de mayor

trascendencia estan relacionadas con la economia, entre otras. (23)

El ingreso al hogar puede ser diario, semanal, quincenal o mensual; de
acuerdo a esto, el o los responsables de la economia en el hogar deberan

distribuir el dinero hacia los siguientes servicios:

e Agua, luz, renta, cable, gas, teléfono, alimentos (carnes, frutas,
verduras, enlatados, condimentos, legumbres, embutidos y abarrotes,
etc.), utensilios de limpieza (jabén, cloro, suavizante de telas, detergente,
pasta dental, jabén de tocador, papel higiénico, etc.), ropas, calzado,
salud, recreacion familiar, transporte, estudios, otros. (24)

La distribucion del gasto, es un rubro que varia mucho dependiendo de
los ingresos de las familias y de su nivel de educacion, las Encuestas
Nacionales de Ingresos y Gastos de los Hogares (ENIGH) que realiza el
INEGI, corroboran este hecho, por lo que es dificil dar recomendaciones,
pero aun asi presentamos a continuacién una tabla de la distribucion de
gastos en el promedio de familias de clase media de la ultima ENIGH:
VER ANEXO 1 (23)
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Esta tabla bien puede servir como un parametro para saber qué cantidad
del ingreso se tiene que destinar a cada cosa y detectar cuando un gasto
estd siendo excesivo. Evidentemente pueden existir discrepancias
dependiendo de circunstancias particulares de cada familia y sus escalas

de preferencias. (23)

» Poblacion econdémicamente activa (PEA): Para Jeffrey Sachs y
Felipe Larrain (Macroeconomia en la Economia Global), “La PEA es
equivalente a la fuerza laboral y se define como todas las personas que
tienen o buscan un Empleo; esta es la suma de los empleados mas los
desempleados. Los individuos que no estan ni empleados ni buscando

trabajo se considera fuera de la fuerza laboral”. (25)

Olivier Blanchar (Macroeconomia), afirma que la PEA esta formada por
las personas que estan trabajando (ocupadas) o buscando trabajo

(desempleadas). (25)

Segun la Organizacion Internacional del Trabajo OIT (Tomado del
diccionario de Economia y Finanzas de Tamares y Gallegos), la Poblacion
Economicamente Activa son todos los ocupados mas lo que estan
buscando empleo. La poblacién activa puede medirse en relaciéon con la
poblacion total o més rigurosamente, tomando como base aquella parte

de la poblacion que esta en edad de trabajar. (25)

Es decir que podriamos afirmar sobre la base de lo anteriormente citado
qgue la PEA o Poblacion Econémicamente Activa, es la fuerza laboral con
gue cuenta un pais que constituye ademas en el mercado laboral la oferta
de trabajo; esta PEA puede estar ocupada en un empleo formal o
informal, ademas también por tanto puede estar desocupada pero
buscando un empleo condiciébn importante para ser considerada como
PEA. Pero también puede medirse esta como la poblacidbn que se
encuentra en edad de trabajar y segun nuestra legislacion laboral la edad
minima de trabajo comienza a los 12 afios siempre y cuando no realicen
tareas de agricultura no industrial cuyo caso permisible es los 14 afos,

labores industriales, comerciales o minera a los 15 afios y 16 para los
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labores de pesca industrial; Y esta edad termina a los 65 afios para todos

los casos. (25)

Por lo que en este caso podriamos estar hablando de dos tipos de PEA
una Potencial es decir estimado en un pais, region o localidad cual es la
poblacion que esta comprendida en el intervalo de la poblacion en edad
de trabajar: de 12 afios a 65 afos. Y otra la PEA Real que estaria referida
a la poblacién en edad de trabajar pero que cuenta con un empleo o se
encuentra buscando uno; es obvio que esta definicion se aproxima mas a

lo que queremos. (25)

a) Poblacion en edad de trabajar (PET): Es el conjunto de personas que
estan aptas en cuanto a edad para el ejercicio de funciones productivas.
En el Perl se considera a toda la poblacién de 14 afios a mas como
poblacién en edad activa o poblacion en edad de trabajar PET. (25)

b) Poblacién Econdémicamente Activa (PEA): Son todas las personas
en edad de trabajar que en la semana de referencia se encontraban
trabajando (ocupadas) o buscando activamente trabajo (desocupadas).
(25)

c) Poblacion no econdémicamente activa (inactivos): Son todas las
personas que pertenecen a la poblacion en edad de trabajar que en la
semana de referencia no han trabajado ni buscado trabajo y no desean
trabajar. Dentro de este grupo se encuentran las amas de casa, los
estudiantes, los rentistas y los jubilados; que no se encontraban
trabajando ni buscando trabajo. También se consideran dentro de este
grupo a los familiares no remunerados que trabajan menos de 15 horas a
la semana el periodo de referencia. (25)

d) PEA ocupada: Es el conjunto de la PEA que trabaja en una actividad
econdmica, sea 0 no en forma remunerada en el periodo de referencia.
En este grupo se encuentran las personas que: (25)

- Tienen una ocupacion o trabajo al servicio de un empleador o por cuenta

propia y perciben a cambio una remuneracién en dinero o especie. (25)
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- Tienen una ocupacidon remunerada, no trabajaron por encontrarse
enfermos, de vacaciones licencia, en huelga o cierre de temporal del
establecimiento. (25)

- El independiente que se encontraba temporalmente ausente de su
trabajo durante el periodo de referencia pero la empresa o negocio siguio
funcionando. (25)

- Las personas que prestan servicio en las fuerzas armadas, policiales o
en el clero. (25)

e) PEA subempleada: Son los trabajadores cuya ocupacion no es
adecuada cualitativa y cuantitativamente, respecto a determinadas
normas. En el caso del Peru se considera dos grupos de subempleo: por
horas y por ingresos. (25)

- Subempleo por horas (visible): Es aquel en el que se labora menos de
35 horas a la semana, y se desea trabajar horas adicionales y se esta en
disposicion de hacerlo. (25)

- Subempleo por ingresos (invisibles): es aquel en el que se labora 35
0 mas horas semanales, pero su ingreso es menor al ingreso minimo de

referencia. (25)

El ingreso minimo de referencia: Es aquel que se obtiene de dividir el
costo de la canasta minima de consumo (requerimientos minimos
nutricionales en calorias y proteinas), entre el nUmero de miembros de un
hogar. (25)

f) PEA adecuadamente empleada: Esta4 conformada por dos grupos de
trabajadores: (25)

- Aquellas que laboran 35 horas 0 mas a la semana y reciben ingresos por
encima del ingreso minimo referencial. (25)

- Aquellos que laboran menos de 35 horas semanales y no desean
trabajar mas horas. (25)

g) PEA desocupada: Se considera en esta categoria a las personas de
14 afios y mas que en el periodo de referencia no tenian trabajo,
buscaban activamente trabajo durante la semana de referencia y no lo

encontraron. (25)
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- Cesantes: Esta conformada por las personas de 14 afios y mas que en
el periodo de referencia estaban desocupados y que en periodos
Anteriores han estado empleados. (25)

- Aspirante: Estan conformados por las personas de 14 afios y mas que
en el periodo de referencia estaban desocupados y por primera vez
buscaban empleo. (25)

h) Desalentados: Conformado por las personas que sin trabajar y
estando dispuesto a hacerlo no buscaron empleo por considerar que eran
malas las posibilidades ofrecidas por el mercado y por lo tanto sabian que
no lo encontrarian, pero que si lo buscarian si tuviesen una percepcion
mas positiva de las posibilidades laborales. (25)

i) Periodo de referencia: Se entiende por periodo de referencia al mes o
semana que corresponde recoger informacién con respecto al estudio.
(25)

» Posesidn de bienes: El término bienes designa al plural de la palabra
bien y ostenta tres usos principales en por supuesto tres contextos
diferentes: filoséficos, econdmico y juridico. (26)

En Economia, los bienes econémicos o también conocidos como bienes
escasos, son aquellos que se consiguen previo pago de un precio en el
mercado en el cual se los comercializa. Estos a su vez se subdividen en
bienes materiales o inmateriales, pero cualquiera sea el caso poseeran un

valor y serén susceptibles de ser evaluados en términos econémicos. (26)

Los bienes econdmicos pueden ser clasificados de la siguiente manera:
bienes muebles (aquellos que se comercializan tanto a nivel nacional
como internacional, zapatillas, libros), bienes inmuebles (solo pueden ser
comercializados en la economia en la cual se producen, una casa),
bienes complementarios (aquellos que se utilizan en conjunto como ser
los vehiculos y el combustible), los bienes sustitutivos (compiten dentro de
un mercado porque satisfacen la misma necesidad, como la manteca y la
margarina), bienes de consumo (no buscan producir otros bienes o
servicios, por ejemplo la comida) y los bienes de capital (aquellos que se

destinan para la produccion de otros bienes de consumo). (26)
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» MATERIAL DE VIVIENDA

e Material noble: Se denomina de esta manera al conjunto de ladrillo y
cemento usados como materiales de construccion: (27)

- Ladrillo: Son las construcciones mas convencionales en nuestros
tiempos; viviendas estructuradas a partir de bloques de barro cocido,
sustentadas por columnas y vigas de metal y cemento, muy resistentes y
flexibles, que se adecuan y de sonidos, aunque requieren de un
tratamiento o cobertura para su mantenimiento y belleza. (28)

- Cemento: Material de construcciébn compuesto de una sustancia en
polvo que, mezclada con agua u otra sustancia, forma una pasta blanda
gue se endurece en contacto con el agua o el aire; se emplea para tapar o
rellenar huecos y como componente aglutinante en bloques de hormigoén
y en argamasas. (29)

e Casas prefabricadas (madera): son construidas por secciones dentro
y fuera del local, en fabricas controladas. La seleccion pueden ser
personalizadas y afiadidas a una planta segun el deseo del cliente. Las
secciones son, entonces, transportadas para el local de construccion. Las
secciones completas de la casa prefabricada son colocadas y montadas
en la cimentacién pre-existente. (30)

e Estera, triplay:

- Estera: Pieza de tejido grueso y aspero (esparto, palma, junco y otro
material parecido), que generalmente se utiliza para cubrir parte del suelo
de un lugar. (31)

- Triplay: Llamado también contrachapado o madera terciada; es un
tablero elaborado mediante un proceso de laminado de chapas de
madera blanda pegadas unas a otras. Los paneles se clasifican o graddan

segun la calidad de sus enchapados exteriores y su resistencia. (32)

> SERVICIOS BASICOS: En la vivienda son muy importantes para el

entorno en el que las personas interactian y se desarrollan. (33)

Al respecto, expertos de la Comision Nacional de Vivienda (CONAVI)

identificaron cuatro servicios basicos con los que deben contar las
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viviendas: acceso al agua potable, disponibilidad de servicio de drenaje,
servicio de electricidad y combustible para cocinar en la vivienda. (33)

» Luz eléctrica: Servicio de electricidad dentro de la vivienda. (33)
La vivienda tiene luz eléctrica de:

v" Servicio publico.
v" Planta de luz o motor.

v' Panel solar.
X No cuenta con luz eléctrica. (33)

» Agua potable: Servicio de agua que se tiene en la vivienda

proveniente de distintas fuentes. (33)
La vivienda tiene agua entubada:

v Dentro de la vivienda.
v Fuera de la vivienda pero dentro del terreno.

X El agua se obtiene de un pozo, rio, lago, arroyo, pipa, por acarreo de

otra vivienda, de la llave publica o del hidrante. (33)

» Drenaje: Disponer de una tuberia mediante la cual se eliminan de la

vivienda las aguas negras y jabonosas (grises o sucias). (33)
La vivienda tiene drenaje conectado a:

v’ Lared publica.
v Fosa séptica.

X No cuenta con servicio de drenaje o el desagle tiene conexion a una

tuberia que va a dar a un rio, lago, mar, barranca o grieta. (33)

» Combustible para cocinar: Combustible que mas se utiliza en la

vivienda para preparar o calentar alimentos. (33)
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En la vivienda se utiliza para cocinar:

v" Gas natural o de tuberia.
v' Gas de tanque.
v’ Electricidad.

v' Lefia o carb6én con chimenea.

X El combustible que se usa para cocinar o calentar los alimentos es lefia
o carbén sin chimenea. (33)

Contar con los servicios basicos eleva el bienestar de las personas y su
calidad debida. En una vivienda digna hay més higiene y mejores
condiciones fisicas y sociales para llegar a cabo las diferentes actividades

de las y los integrantes del hogar. (33)

2.1.2.4 FACTOR CULTURAL

Los factores culturales facilitan no sélo conocer los rasgos distintos que
hacen diferentes a grupos humanos y asentamientos poblacionales dentro
de un mismo espacio geografico y social, sino ademéas, comprender, a
través de ellos, cobmo se ha producido el desarrollo histérico, sus
tendencias mas significativas, ello posibilita explicar los nexos que
establecen entre las actuaciones de individuos, grupos y las dinamicas
sociales. Los factores culturales no son dimensiones, ni elementos, son
condiciones determinantes en tanto reportan esencialidades de los
comportamientos humanos. Aspectos como la religiosidad, costumbres y
tradiciones aportan un conjunto de significados que no se pueden
soslayar en los estudios de las comunidades. (34)

Un estudio méas profundo de los mismos, conducen a vislumbrar cuales
son los factores dinamicos y cudles los factores estaticos, tomando como
criterios la estabilidad, permanencia en el tiempo y ruptura. Asi, el
lenguaje y las costumbres se enmarcan dentro del primer grupo; las

comunicaciones y las tecnologias, en el segundo. (34)
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En la literatura se comprende como factores aquellos aspectos o
condiciones que estan presentes e influyen en la accion de los hombres
en el contexto de su actividad, como factores culturales presentes en el
proceso de desarrollo cultural de los individuos, grupos, colectivos,
comunidades, naciones, paises, que influyen positiva o negativamente en

el desarrollo cultural. (34)

La cultura es una unidad integrada y funcional que puede ser observada y
analizada como un todo o en sus partes constitutivas. Por lo que se
seflalan en este espacio los factores culturales que se consideran
relevantes a tomar en cuenta en el desarrollo comunitario, para definir la
vision totalizada de la cultura después de lo cual se haran las precisiones

pertinentes. (34)

2.1.2.4.1 INDICADORES DEL FACTOR CULTURAL

» LUGAR DE PROCEDENCIA: El ser humano forma parte de una familia
determinada desde que nace. Del mismo modo, el ser humano también
nace en un lugar concreto desde el punto de vista geografico. Una de las
principales necesidades emocionales del ser humano es el arraigo, es
decir, el deseo de pertenecer a algun lugar que conecta con las raices.
(35)

La ciudad natal es el lugar de nacimiento de un bebé. Un dato que asi
como la fecha de nacimiento aporta informacion sobre la memoria vital de
un ser humano y su historia personal concreta. Conviene puntualizar que
la ciudad natal no tiene por qué ser la ciudad de residencia del bebé y de
su nucleo familiar. Ambos datos pueden coincidir, sin embargo, también
puede ocurrir que no se dé este paralelismo. (35)

» DOMICILIO: Las personas suelen vivir en un sitio determinado, en
forma continua; en él celebran sus negocios, ejercen sus derechos civiles
y publicos, en fin, en ese lugar concentran preponderantemente sus
relaciones de orden juridico. Dicho lugar constituye un elemento

importante para identificarlas: es el domicilio. (36)
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> EDUCACION Y CULTURA: Este factor tiene especial significacion
para el trabajo comunitario en tanto se refiere a los niveles de instruccion
alcanzados por los actores sociales, grados, alumnos, maestros,
establecimientos docentes en los diversos niveles del sistema
educacional. Asistencia, desercién y los contenidos curriculares, que
apuntan necesariamente a tres elementos distintivos, el sistema de
conocimiento, las habilidades y los valores. Patrones culturales: habitos,
costumbres y tradiciones, lengua. (34)

> RELIGION: Fenomeno social complejo, sistema de representaciones,
sentimientos y ritos religiosos especificos, credo, practicas, organizacion
religiosa, participacion poblacional e influencias sociales. (34)

> RECREACION: Los grupos que conforman una comunidad crean,
desarrollan y comparten las expresiones del espiritu que le sirven para
dignificar su vida. (34)

En el arte, la muasica, la danza, la pintura, el teatro o la literatura
manifiestan sensibilidad y grado de destreza adquiridos en el tiempo, por
igual, como mecanismos para fortalecer el caracter y la disciplina. Deben
reconocerse los juegos, deportes y los servicios publicos de recreo y
diversion con que cuenta la comunidad. (34)

2.1.3. EVALUACION NUTRICIONAL

El uso inteligente de la anamnesis, exploraciones clinica y antropométrica,
la seleccion de algunas pruebas complementarias constituye la forma mas
eficaz de orientar un trastorno nutricional para poder instaurar pronto
medidas terapéuticas y determinar aquellos casos que deben ser
remitidos al centro de referencia para su evaluacion mas completa. (37)
La evaluacion del estado de nutricion tiene como objetivos:

e Controlar el crecimiento y estado de nutricion del nifio sano
identificando las alteraciones por exceso o defecto.

¢ Distinguir el origen primario o secundario del trastorno nutricional.

La sistematica de la evaluacion incluird los siguientes pasos:

e Anamnesis

e Exploracion clinica
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e Antropometria

e Exploraciones complementarias (37)

2.1.3.1 NUTRICION

La nutricion es la ingesta de alimentos en relacion con las necesidades
dietéticas del organismo. Una buena nutricion (una dieta suficiente y
equilibrada combinada con el ejercicio fisico regular) es un elemento

fundamental de la buena salud. (21)

Una mala nutricion puede reducir la inmunidad, aumentar la vulnerabilidad
a las enfermedades, alterar el desarrollo fisico y mental, y reducir la
productividad. (21)

La nutricion es importante porque es fundamental para el funcionamiento
y el mantenimiento de las funciones vitales de los seres vivos, ayuda a
mantener el equilibrio homeostatico del organismo, tanto en proceso
macro sistémico, como la digestién o el metabolismo, como en procesos
moleculares (amino&cidos, enzimas, vitaminas, minerales), que son
procesos fisiolégicos y bioquimicos, en los cuales se consume y se gasta

energia (calorias). (38)

Asimismo, la nutricibn humana es la ciencia que investiga la relacion entre
los alimentos consumidos por el hombre y la salud (enfermedades), para

buscar el bienestar y la preservacion de la salud humana. (38)

Una buena nutricion previene de muchas enfermedades cronicas, y esta

relacionada con un estilo de vida sano. (38)

Muchos problemas de salud se pueden prevenir a través de una
alimentacion o una dieta saludable, que siga las proporciones adecuadas

de cada alimento. (38)

Las seis clases de nutrientes que el cuerpo necesita diariamente son

agua, vitaminas, minerales, carbohidratos, proteinas y grasas. (38)
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2.1.3.1.1 INDICADORES ANTROPOMETRICAS

La evaluacion antropométrica es la medicion de las dimensiones fisicas
del cuerpo humano en diferentes edades y su comparacion con
estandares de referencia. A partir de ello, el clinico puede determinar las
anormalidades en el crecimiento y desarrollo como resultado de conocer
el estado nutricional de un individuo o un grupo que estan en riesgo de
alteraciones. Repetir estas mediciones en un nifio a través del tiempo
proporciona datos objetivos sobre su estado de nutricion y de salud. Para
evaluar el crecimiento se necesita conocer el peso, la longitud o la

estatura, la edad exacta y el sexo. (39)

Los indices antropométricos para individuos o poblaciones pueden ser
utilizados con diferentes objetivos y convertirse en indicadores para la
identificacion de riesgo, para la intervencion, evaluacion de impacto sobre
el estado nutricional o salud, para exclusion de ciertos tratamientos, entre
otros. Dependiendo de Ilas circunstancias, el mismo indicador
antropométrico puede estar influenciando por la nutriciéon o la salud, o
MAas por una que por la otra y por consiguiente puede ser un indicador del
estado de nutricién o de salud, o de ambos; incluso, en algunos casos, se

puede utilizar indirectamente como un indicador socioeconémico. (39)

e Peso para la talla (P/T): relacibn que puede existir entre el peso
obtenido de un individuo de una talla determinada y el valor de referencia
para su misma talla y sexo. Es méas especifico para el diagnéstico de
desnutricién actual en nifios de 2 a 10 afios. (40)

e Peso para la edad (P/E): relacion entre el peso de un individuo a una
edad determinada y la referencia para su misma edad y sexo. Se utiliza
para diagnosticar y cuantificar desnutricién global. (40)

e Talla para la edad (T/E): relacién entre la talla de un individuo y la
referencia para su misma edad y sexo. Se emplea para el diagndstico de
desnutricion cronica. (40)

e Circunferencia del brazo para la edad (CB/E): Expresa la relacién

entre la circunferencia del brazo de un individuo y la referencia para su
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edad y sexo. Es un indicador compuesto de reserva calorica y proteica.
(40)

e Circunferencia cefalica para la edad (CC/E): indicador de gran
importancia en niflos menores de 3 afios de edad y su déficit refleja
desnutricion de larga evolucion. En lo que concierne al IMC y el valor de
corte aceptado, la delgadez no tiene el mismo significado en los adultos
gue en los nifos: en los adultos indica un bajo IMC, mientras que en los
nifos indica un bajo peso para la edad. Para la interpretacion se
considera que: (40)

a) Un IMC < 18.5 es denominado “delgadez”’, la cual a su vez se clasifica
como Delgadez Grado | (IMC de 17 — 18.5), Delgadez Grado Il (IMC 16 -
17) y Delgadez Grado lll (IMC < 16). (40)

2.1.3.1.2 EVALUACION DEL CRECIMIENTO Y ESTADO
NUTRICIONAL

e Valoracion antropométrica: peso, longitud / talla y perimetro
cefalico.

v Se realiza a todo nifio o nifia desde el nacimiento hasta los 4 afios 11
meses 29 dias, en cada control o contacto con los servicios de salud,
tanto si éste se da a través de la oferta fija (establecimientos de salud u
otros escenarios de la comunidad) y oferta movil (brigadas o equipos
itinerantes) y de acuerdo a criterios establecidos.

v El perimetro cefalico se mide hasta los 36 meses.

v  Los valores de peso, longitud o talla son utilizados tanto para la
evaluacion del crecimiento y la valoracion del estado nutricional. (41)

e Evaluacion y monitoreo del crecimiento

v' Se realiza a todo nifio o nifia desde el nacimiento hasta los 4 afios 11
meses 29 dias, en cada control o contacto con los servicios de salud,
tanto si éste se da a través de oferta fija (establecimientos de salud u
otros escenarios de la comunidad) y oferta movil (brigadas o equipos
itinerantes). (41)
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v La evaluaciéon y monitoreo del crecimiento se realiza utilizando las
medidas antropométricas (peso, longitud, talla y perimetro cefalico) las
mismas que son tomadas en cada contacto de la nifia o nifio con los
servicios de salud y son comparadas con los patrones de referencia
vigentes, determinando la tendencia del crecimiento. (41)

v A través del monitoreo del crecimiento se evalla el progreso de la
ganancia de peso, asi como de longitud o talla de acuerdo a la edad de la
nifia o el nifo y de acuerdo a los patrones de referencia. (41)

v El monitoreo del crecimiento se realiza tomando dos o mas puntos de
referencia de los parametros de crecimiento y graficAndolos como puntos
unidos por una linea denominada curva o carril de crecimiento, que
representa el mejor patron de referencia para el seguimiento individual de
la nifia o el nifio. (41)

v" El crecimiento de la nifia o nifio considerando la tendencia se clasifica
en:

a. Crecimiento adecuado: Condicién en la nifia o nifio que evidencia
ganancia de peso e incremento de longitud o talla de acuerdo a los
rangos de normalidad esperados para su edad (+ 2 DE). La tendencia de
la curva es paralela a las curvas de crecimiento del patrén de referencia
vigente. (41)

b. Crecimiento inadecuado: Condicion en la nifia o nifio que evidencia
no ganancia (aplanamiento de la curva), o ganancia minima de longitud o
talla, y en el caso del peso incluye pérdida o ganancia minima o excesiva;
por lo tanto, la tendencia de la curva no es paralela a las curvas del patrén
de referencia vigente, aun cuando los indicadores P/E o T/E se
encuentran dentro de los puntos de corte de normalidad (+ 2 DE). (41)
VER ANEXO 2

e Clasificacion del estado nutricional

v' Se realiza en cada control o contacto de la nifia o nifio con los servicios
de salud.

v’ Para la clasificacion del estado nutricional de acuerdo a la edad de la

nifia y el nifio se utilizara los siguientes indicadores. (41) VER ANEXO 3
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e Objetivos de la evaluacién del crecimiento y desarrollo

v’ Establecer las disposiciones técnicas para la evaluacion oportuna y
periodica del crecimiento y desarrollo de la nifia y nifio menor de 5 afios y
difundirlos al personal de salud. (42)

v Identificar oportunamente situaciones de riesgo o alteraciones en el
crecimiento y desarrollo para su atencion efectiva, incentivando la
participacion activa de la familia y cuidadores en las intervenciones para
lograr un desarrollo normal. (42)

v Monitorear y evaluar el impacto de las intervenciones realizadas por el
equipo de salud en el crecimiento y desarrollo de las nifias y nifios. (42)
2.1.3.2 DESNUTRICION

La desnutriciébn se produce cuando el cuerpo de una persona no esta
obteniendo los nutrientes suficientes. Esta condicion puede resultar del
consumo de una dieta inadecuada o mal balanceada, por trastornos
digestivos, problemas de absorcion u otras condiciones médicas.
Podemos considerar a la desnutricion como la enfermedad provocada por
el insuficiente aporte de combustible (hidratos de carbono - grasas) y
proteinas. Para la UNICEF, la desnutricion es la principal causa de muerte
de lactantes y nifios pequefios en paises de desarrollo. La prevencion es
una prioridad de la Organizacion Mundial de la Salud.

2.1.3.2.1 FACTORES QUE INFLUYEN EN LA DESNUTRICION:
Factores individuales y ambientales que influyen en la desnutricibn como
son:

e Bajo peso al nacer

e Privaciobn de amamantamiento a seno materno

¢ Hijo de madre adolescente

e Ablactancia y destete mal dirigidos

e Bajos ingresos economicos

e Malos habitos alimentarios

e Higiene y saneamiento deficiente

El estado nutricional en condiciones normales es la resultante del balance

entre lo consumido y lo requerido, lo cual esta determinado por la calidad
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y cantidad de nutrientes de la dieta y por su utilizacion completa en el
organismo. En los dltimos afios se le habia restado importancia a la
valoracion nutricional de los pacientes, ya que los parametros hasta ahora
desarrollados no han sido aprobados debido a que en algunos casos se
ven afectados por la respuesta a la enfermedad per se, ademas de
representar una relacion costo-beneficio importante para el paciente. Pero
ahora debido al impacto que tiene la nutricién en la evolucién clinica, se

ha acrecentado el interés por encontrar un marcador preciso de mal.

2.1.3.2.2 CAUSAS:

e Causas inmediatas:

» Alimentacién insuficiente

» Atencion inadecuada

» Enfermedades (43)

e Causas subyacentes:

» Falta de acceso a alimentos

» Falta de atencion sanitaria

» Agua y saneamiento insalubres (43)

e Causas basicas:

» Pobreza

» Desigualdad

» Escasa educacion de los padres de familia (43)

2.1.3.2.3 CLASIFICACION:

2.1.3.2.3.1 Desnutricién aguda: deficiencia de peso para altura (P/A).
Delgadez extrema. Resulta de una pérdida de peso asociada con
periodos recientes de hambruna o enfermedad que se desarrolla muy
rapidamente y es limitada en el tiempo. (44)

2.1.3.2.3.2 Desnutricidén cronica: retardo de altura para la edad (A/E).
Asociada normalmente a situaciones de pobreza, con consecuencias para
el aprendizaje y menos desempefio economico. (44)

2.1.3.2.3.3 Desnutricién global: deficiencia de peso para la edad.
Insuficiente ponderal. indice compuesto de los anteriores (P/A x A/E =
P/E). (44)
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2.1.3.2.4 PREVENCION:

Para prevenir la desnutricibn es recomendable tener una dieta
recomendada y balanceada que esta se da por el consumo de alimentos
variados, esta es la mejor proteccion contra la deficiencia nutricional. La
dieta diaria debe incluir elementos de cada uno de los siguientes grupos
de alimentos nutricionales, conocidos en los circulos nutricionales como

los cuatro basicos: (45)

v’ Carne, pescado, aves y huevos.
v Productos lacteos: leche, queso y otros derivados de la leche.
v’ Frutas y verduras.

v’ Cereales de granos, papas y arroz. (45)

La dieta prudente para el nifio en edad escolar y para el adolescente. La
dieta debe ser asimilada de un adulto activo, tomando en cuenta las
necesidades adicionales de calorias durante los periodos del crecimiento
rapido, la dieta prudente limita asi el uso excesivo de carnes, grasas de
productos lacteos con mucha grasa, huevos y mantecas hidrogenadas y

otras grasas saturadas. (45)

En la actualidad esta identificado el periodo fundamental para prevenir la
desnutricién del nifio: el embarazo y los dos primeros afios de vida. Es el
periodo que se conoce como los 1.000 dias criticos para la vida. En
esta etapa es cuando se produce el desarrollo basico del nifio, por lo que
la falta de una alimentacion y atencion adecuadas produce dafios fisicos y
cognitivos irreversibles que afectaran a la salud y al desarrollo intelectual

del nifio al resto de su vida. (46)

En estos 1.000 dias hay cuatro etapas que requieren actuaciones

diferentes:

e Embarazo

e Nacimiento

e De 0 a6 meses

e De 6 a 24 meses (46)
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Durante estas etapas, las intervenciones de UNICEF se agrupan en
cuatro grandes categorias:

e Acciones de prevencion
e Cambios en el entorno socio-cultural
e Tratamiento de la desnutricion

e Oftros tratamientos y actuaciones (46)

Detallamos a continuacion las intervenciones correspondientes a cada

una de estas categorias.

e Acciones de prevencion:

» Aporte de vitaminas y minerales esenciales: hierro, &cido fdlico,
vitamina A, zinc y yodo.

» Fomento de la lactancia temprana (en la primera hora).

» Fomento de la lactancia exclusiva hasta los 6 meses de edad.

» Fomento de una alimentacion complementaria adecuada a partir de los
6 meses y continuacion de la lactancia.

» Peso de los recién nacidos.

» Medicion de peso y altura, y deteccion de casos de desnutricién agua.
» Promocién del consumo de sal yodada. (46)

e Cambios en el entorno socio-cultural:

» Formacion y acciones para prevenir los embarazos precoces.

» Acciones para proteger los derechos de las mujeres y nifias.

» Fomento del uso de alimentos locales, habitos de alimentacion
saludables y sensibilizacion a la comunidad sobre la necesidad de hacer
controles de crecimiento.

» Promocién de habitos de higiene, como el lavado de manos, para
reducir el riesgo de diarrea y otras enfermedades.

» Creacion de instalaciones adecuadas de agua y saneamiento, y
formacion para su mantenimiento.

» Acciones para lograr una atencion sanitaria adecuada y formacion de

personal sanitario y comunitario.
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» Acciones para lograr una educacion de calidad para todos que capacite
para prevenir y abordar las consecuencias de la desnutricion.

» Medidas para reducir las consecuencias negativas del cambio climatico
sobre la disponibilidad de alimentos. (46)

2.1.3.3 SOBREPESO Y OBESIDAD

Se definen como una acumulacion anormal o excesiva de grasa que
puede ser perjudicial para la salud. Una forma simple de medir la
obesidad es el indice de masa corporal (IMC), esto es el peso de una
persona en kilogramos dividido por el cuadrado de la talla en metros. Una
persona con un IMC igual o superior a 30 es considerada obesa y con un
IMC igual o superior a 25 es considerada con sobrepeso. El sobrepeso y
la obesidad son factores de riesgo para numerosas enfermedades
cronicas, entra las que se incluyen la diabetes, las enfermedades
cardiovasculares y en cancer. (47)

2.1.3.4 INDICADORES DE EVALUACION NUTRICIONAL

» PESO PARA LA TALLA (P/T): relacién que puede existir entre el peso
obtenido de un individuo de una talla determinada y el valor de referencia
para su misma talla y sexo. Se utiliza para diagnosticar desnutricion
aguda. (40)

» PESO PARA LA EDAD (P/E): relacion entre el peso de un individuo a
una edad determinada y la referencia para su misma edad y sexo. Se
utiliza para diagnosticar desnutricion global. (40)

» TALLA PARA LA EDAD (T/E): relacion entre la talla de un individuo y
la referencia para su misma edad y sexo. Se emplea para el diagnéstico
de desnutricion cronica. (40)

» PESO: Es la medicion de la masa corporal del individuo. (48)

» TALLA: Es la medicién de la estatura o longitud del cuerpo humano
desde la planta de los pies hasta el vértice de la cabeza. (48)

» IMC: Se calcula de la misma manera que en los adultos, aplicando la
formula en la que se divide el peso de un nifio en Kg por su altura al

cuadrado, en metros. IMC = P / T?
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Una vez que tenemos el valor del IMC del nifio(a), debemos seleccionar la
tabla que corresponda segun el sexo, posicionamos al nifio(a) segun sea
su edad y segun sea su IMC (BMI). El punto de la tabla en el que aparece
el nifo(a) formara parte de uno de los percentiles (entre el 3 y el 97) o
bien se saldré por arriba o por debajo. (49) ANEXO 4

PERCENTILES: Una vez que sabemos cual es el percentil del nifio(a)
miraremos qué significa dicho percentil:

e Menor de 3: nifio(a) en situacion de bajo peso.

e Entre 3y 85: nifio(a) con peso normal.

e Entre 85y 97: nifio(a) con sobrepeso.

e Mayor de 97: nifio(a) con obesidad. (49)

2.1.4. VIRGINIA HENDERSON

Plantea que la Enfermeria no sélo debe valorar las necesidades del
paciente, sino también las condiciones y los estados patologicos que la
alteran, es por eso que decidi basar mi investigacion en esta teoria,
porque ella sentia al igual que yo que al satisfacer las necesidades
bésicas de una persona podemos disminuir y prevenir un gran porcentaje

de enfermedades.
Ella plantea 14 necesidades humanas, estas son:

Necesidad 1: Respirar normalmente.

Necesidad 2: Comer y beber de forma adecuada.
Necesidad 3: Eliminar los desechos corporales.
Necesidad 4: Moverse y mantener una postura adecuada.
Necesidad 5: Dormir y descansar.

Necesidad 6: Elegir la ropa adecuada.

V V.V V V V VY

Necesidad 7: Mantener la temperatura corporal seleccionando la ropa y
modificando las condiciones ambientales.

» Necesidad 8: Mantener la higiene corporal, proteger la piel y tener
buena apariencia fisica.

» Necesidad 9: Evitar los peligros del entorno y no dafar a los demas.
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» Necesidad 10: Comunicarse con los otros expresando sus emociones,
necesidades, temores u opiniones.

» Necesidad 11: Actuar con arreglo a la propia fe.

» Necesidad 12: Trabajar para sentirse realizado.

» Necesidad 13: Participar en diversas formas de entrenamiento.

» Necesidad 14: Aprender, descubrir o satisfacer la curiosidad que
conduzcan al desarrollo normal, a la salud y acudir a los centros de salud

disponibles.

En la que nos vamos a basar es en la segunda necesidad: “Necesidad de
comer y beber adecuadamente”, esto significa que se pretende conocer la
idoneidad de la nutricion e hidratacién de la persona, teniendo en cuenta
sus requerimientos nutricionales segun edad, sexo y estado de salud.
Incluye: Patrén individual de consumo de alimentos y liquidos (habitos
alimenticios), medidas antropométricas y aspectos psicolégicos de la

alimentacion.

Criterios de valoracién enfermera estandarizada (variables): Peso, talla,
IMC, complejos vitaminicos, N° de comidas al dia, ingesta de liquidos al
dia (ml.), alimentacibn adecuada, lactancia materna, conocimiento

lactancia materna, come entre horas, cena abundante, inapetencia, etc.

2.2 ESTUDIOS PREVIOS

2.2.1. ESTUDIOS PREVIOS INTERNACIONALES

v Zully Yanira Coronado Escobar, (2014) Guatemala, realizé un estudio
titulado: “Factores asociados a la desnutricibn en niflos menores de 5
afios”. Con el objetivo de describir los factores que se asocian a la
desnutriciébn en nifios menores de 5 afios en el puesto de salud del Valle
del Palajunoj, Quetzaltenango, Guatemala, durante el periodo de
noviembre 2012 y febrero del 2013. Se realiz0 un estudio de tipo
descriptivo, transversal. La poblacion estaba constituida por 25 madres de
nifios y niflas que se identificaron con problemas de desnutricion cronica

en el Puesto de Salud del Valle de Palajuno;j.
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Se lleg6 a las siguientes conclusiones: Dentro de los factores asociados a
la desnutricion identificados en la investigacion se encuentran
predominante los factores socioculturales y educacion de la madre,
econdémica y familiar que son los que tienen mayor influencia como causa
de la mal nutricion en los nifios del Valle de Palajunoj. Los factores
casuales asociados a la desnutricion identificados en el estudio son el
analfabetismo, nivel cultural de las madres, estado civil, edad que la
madre tenia al casarse o unirse, la variedad y forma de cocinar los
alimentos asi mismo el desconocimiento de cocinar dietas nutritivas,
variadas, el ambiente familiar y social del nifio. Lo que indica que no estan
preparadas para formar un hogar.

Las recomendaciones que dieron son: Que en los servicios de salud
desarrollen los programas de seguridad alimentaria y nutricional de
acuerdo a las normas establecidas, puesto que estos fueron elaborados
pensando en que los factores asociados a la desnutricion son de todos
ampliamente conocidos pero dificiles de erradicar, puesto que el gobierno
ni los servicios de salud pueden suplir las necesidades de las familias
pero si apoyarlos con sus servicios a evitar los problemas de salud de los
nifios derivados de la malnutricion, por lo que estas normas ayudaran a
disminuir los casos de desnutricion aplicandolas correctamente y en el
momento preciso sin disminuir esfuerzos por parte del personal de salud
siempre y cuando las politicas de gobierno y los recursos de los servicios
de salud estén siempre acordes a las necesidades de los mismos. (50)

v' Soria Carrillo Angela Rocio, Vaca Almeida Alejandro Roberto, (2012)
Ecuador, realizaron un estudio titulado: “Factores determinantes de
desnutriciébn crénica en nifias y nifios menores de cinco afios en la
provincia de Cotopaxi”. Con el objetivo de identificar los factores
determinantes y su nivel de influencia en la desnutricion cronica en nifias
y niflos menores de cinco afnos, en la provincia de Cotopaxi tanto para el
area rural y urbana. EI método de investigacion que usaron fue deductivo-
inductivo. La muestra estuvo conformada por 13536 viviendas distribuidas

de la siguiente manera: 8028 en el area urbana y 5508 en el &rea rural.
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Las conclusiones fueron: Los factores determinantes de desnutricion
cronica identificados, son diferentes segun el é&rea geogréfica de
residencia (urbano, rural) de las/os nifias/os de la provincia, debido a las
caracteristicas socioeconémicas, ambientales, biomédicas, politico
institucionales y productivas propias de los individuos que las habitan.
Para el area rural de la provincia se identificaron 5 factores que influyen
sobre la desnutricién crénica de las nifias/os 1 que tienen que ver con
caracteristicas de las nifias/os edad en meses, 3 con la madre:
escolaridad, estado civil y edad en afos, y 1 con el jefe/a del hogar auto
identificacion étnica. Mientras que para el area urbana los factores
identificados son 4: 2 son para caracteristicas de las nifias/os como es el
peso al nacer y la desparasitacion en los ultimos doce meses, y los 2
restantes son caracteristicas del hogar; porcentaje de nifias/os en el
hogar y gasto del hogar.

Las recomendaciones fueron: La implementacion de politicas, programas
y proyectos sociales enfocados a erradicar la desnutricion cronica en la
provincia de Cotopaxi se debe hacer de manera diferenciada segun el
area de residencia de las/os nifias/os y con la mayor desagregacion
posible, ya que las caracteristicas sociales, econdmicas y culturales de la
poblacion del Ecuador es diversa. En el area urbana fortalecer los
programas que se vienen ejecutando respecto de la desparasitacion de
las nifias/os, también elaborar campafias de educacion sobre practicas
saludables (control del nifio sano, consumo de alimentos inocuos) y
practicas de higiene personal adecuada que permitan prevenir que las
nifias/os contraigan parasitos. (51)

Rigonatto Requena Maricel, Salgado Ma. Ximena, (2013) Argentina,
realizaron un estudio llamado: “Estado nutricional y su relacion con la
situacion alimentaria y socioeconomica de los nifios de 0 a 3 afios que
asisten al Centro Hacer de Florida Oeste, Vicente Lopez”, con el objetivo
de: Evaluar el estado nutricional infantil y su relacion con las condiciones
alimentarias y socioeconomicas, en nifilos de 0 a 3 afios, que asisten al

Centro Acer de Florida Oeste, Vicente Lopez. Se realizO un estudio
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observacional, explicativo y transversal. La poblacion estuvo conformada
por 60 nifios de 0 a 5 afios de edad que asisten al Centro Hacer desde
fines del afio 2012 e inicio del afio 2013. La muestra estuvo constituida
por 30 nifios de 0 a 3 afios que ingresaron al programa de Red Familiar
CONIN a comienzos del afio 2013. Se llegé a la conclusion de que la
valoracion nutricional infantil no solo estéd vinculada con las condiciones
socioecondmicas sino también con las alimentarias segun lo inferido al

comienzo del trabajo.

Se puede concluir sin embargo, que las condiciones alimentarias son las
mas influyentes en la valoracion del estado nutricional del nifio a partir de
los indicadores antropométricos. En la mayoria de los mismos se observo
una alteracion de cada uno cuando las condiciones alimentarias,
especificamente lactancia materna fue desfavorable; no asi en los
hogares cuyas necesidades basicas se encontraban insatisfechas o en
los hijos de madres con niveles de educativos incompletos. Se cree que
dicha afirmacion podria deberse a la inadecuada educacion en lo que
respecta a lactancia materna que reciben dichas madres y las
consecuencias de su inadecuacion en el estado nutricional de los nifios; si
bien la alimentacion complementaria fue inadecuada en la mayor parte de
los casos, no repercute de la misma que la inadecuada lactancia materna,
de acuerdo a los resultados obtenidos. Al trabajar en conjunto tanto con
las variables socioeconémicas como las alimentarias y los indicadores
antropomeétricos, se pudieron apreciar resultados mas significativos que
los vistos en comparacion con las variables por separado y los

indicadores.

Se podria concluir que para poder valorar mejor a una poblacion seria
interesante unificar varias condiciones similares con los indicadores
antropometricos correspondientes que utilizando solo una. Las
observaciones obtenidas del andlisis de los resultados plantean la
necesidad de fortalecer las acciones especificas como la promocion de

habitos alimentarios saludables que consideren al mismo tiempo la

49



accesibilidad a cantidad de alimentos adecuados e inocuos, y la
promocion del cuidado de la salud. (52)

Morieta Coto Liccy Meliza, (2014) Ecuador, realiz6 un estudio titulado:
“Factores que influyen en la desnutricion leve en nifios menores de 5
afos, Barrio 5 esquinas, sector El Chorrillo, ciudad Babahoyo, provincia
Los Rios, abril-octubre 2014”. Con el objetivo de determinar cuales son
los factores que influyen en la desnutricion leve en nifios menores de 5
afnos Barrio 5 esquinas sector El Chorrillo ciudad Babahoyo provincia de
Los Rios abril-octubre 2014.

El método utilizado fue hipotético-deductivo, inductivo deductivo y
descriptivo. La poblacion estd conformada por 50 menores de 5 afios
Barrio 5 esquinas de la ciudad de Babahoyo. La muestra estuvo

constituida por 20 menores de 5 afios encontrados en la zona de estudio.

Las conclusiones fueron: En nuestra sociedad se estan modificando los
habitos alimentarios debido a cambios, sobre todo socioculturales;
cambios sociales, familiares, nuevos ideas sobre la propia imagen, la
salud, y una cultura alimentaria globalizada. La television, los estilos de
vida, el sedentarismo, malos habitos alimenticios, estan induciendo a
consumir comidas que no tienen valor nutricional, y producen problemas
de mal nutricion. Las golosinas, son alimentos que habitualmente suelen
tomarse entre horas como bocadillos a media mafiana o a media tarde.
Sin embargo, el consumo indiscriminado de estos productos, que son una

buena fuente de azUcares o edulcorantes.

Las recomendaciones fueron: Mejorar la educacién de la educacion
alimenticia dependiendo no solo de la disponibilidad de alimentos
variados en el hogar, sino también de las practicas de alimentacion de las
familias. Enseflar a que los nifios prueben y coman de todo tipo de
alimentos saludables descritos en el manual de alimentacion y educacion
nutricional para mejorar su nutricion. Capacitar a las madres en la
utilizacion del manual de alimentacion y educacion nutricional para

elaborar alimentos nutritivos. (53)
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2.2.2. ESTUDIOS PREVIOS NACIONALES

v’ Haydeé Rocio Sulcaray Valenzuela, (2015) Lima, realizé un estudio
titulado: “Comparacion de factores asociados a la desnutricidon cronica en
nifos peruanos de 6 a 23 meses de las 3 regiones naturales — Analisis
secundario del monitoreo de indicadores nutricionales 2010”. El método
que se utilizo fue de tipo cuantitativo. La poblacion estaba constituida por
3827 nifios y nifias menores de 5 afos de la base de datos del MONIN, la
muestra estuvo conformada por 1139 nifios de 6 — 23 meses de la base
de datos. En la Costa fueron 458 nifios, en la Sierra 453 niflos y en la

Selva 228 nifios.

Se llego a las siguientes conclusiones: “Al comparar los factores basicos,
subyacentes e inmediatos se encontraron algunas diferencias entre las
regiones, la Selva tuvo mayor niumeros de asociados a la desnutricion
cronica que la Costa y la Sierra. De los 20 factores basicos, subyacentes
e inmediatos estudiados la Costa tuvo 10 factores, la Sierra 12 y la Selva
15 factores”, “En la Costa se encontraron mas factores basicos asociados
a la desnutricion cronica que subyacente e inmediatos. Los basicos
fueron: la talla de la madre, el nivel de instruccion de la madre, area de
residencia y el tipo de piso; los subyacentes: lactancia materna por
primera vez, tener entre 12-23 meses y no haber recibido vacunas
basicas para la edad; y los inmediatos: presencia de tos 15 dias previos,
practicas de alimentacion y diversidad alimentaria”, “En ninguna de las
regiones se encontrd6 al sexo del nifilo, peso para la edad y parto

institucional como factores asociados de la desnutricidon crénica”.

Las recomendaciones son: Costa: mayor apoyo de la familia y profesores
a las nifas, futuras madres, en su educacién para lograr la permanencia
en el colegio y no haya problemas de desercion escolar. Capacitar a
personal de salud para que pueda educar a las gestantes asi no lograra
gue ella incluya variedad de alimentos que posiblemente no los incluyen
por desconocimiento. En general, antes de realizar intervenciones para

disminuir los factores asociados a la desnutricidon cronica, tener en cuenta
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que estas deben ser enfocadas a las caracteristicas de la poblacion, las
realidades son distintas en cada region, sin embargo, todas deben tener
un mismo objetivo que es disminuir los porcentajes de desnutricion
cronica. Ademas no solo se debe optimizar recursos, sino pedir mayor
participacion activa a la poblacion para que haya una interaccién entre lo
que el estado ofrece y la realidad de cada persona. (54)

v Faustina Ruiz Collazos, (2014) Lima, realizé un estudio titulado:
“Factores sociodemograficos asociados a desnutricion en nifios de dos a
cinco anos de edad Puesto de Salud Tupac Amaru Ate Vitarte”. Con el
objetivo de determinar los factores sociodemograficos asociados a
desnutricion en nifios de dos a cinco afios de edad; Puesto de Salud
Tuapac Amaru — Ate Vitarte 2014. El método que utilizé fue descriptivo
correlacional y de corte transversal. La poblacion estaba constituida de
135 madres, la muestra se obtuvo mediante muestreo probabilistico y se

utilizé la formula de poblacion finita (n = 100).

Se llegd a las siguientes conclusiones: Los factores sociales de las
madres asociados a la desnutricion en nifios de 2 a 5 afos es el nivel
econdémico bajo y limitado acceso al seguro de salud. Los factores
demograficos asociados a la desnutricién en los nifios de 2 a 5 afios son
el numero de hijos, grado de instruccién, estado civil y procedencia, no
encontradndose asociacion con la edad de la madre. El estado nutricional
de los nifios de 2 a 5 aflos de edad en la mayoria segun los indicadores
antropométricos y caracteristicas de la piel se encontraron normales. La
calidad de la alimentacién que reciben los nifios de 2 a 5 afios si esta

asociada a la desnutricion.

Las recomendaciones fueron: Implementacién de Programas Educativos
en la Instituciones de Educacion Inicial sobre la Calidad de la
Alimentacion sobre todo en el consumo balanceado de alimentos y formas
de combinacion que favorezcan el equilibrio nutricional, para la
prevencion de los problemas nutricionales asociados a la anemia;

involucrado a los padres y profesores para que sirva de apoyo al equipo
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de salud. Preparacion de material educativo dirigido a los nifios para que
puedan ser participes del cuidado de su salud desde edades tempranas y
contribuya en mantener su salud en estado Optimo. Realizar
investigaciones a nivel de las Micro redes y Redes para tener un amplio
conocimiento de la Problemética del binomio madre nifio en la etapa
preescolar, para poder elaborar las estrategias apropiadas que permita

aminorar las brechas existentes en el campo de la salud infantil. (55)

v Delgado Sanchez Héctor Daniel, Tuesta Dorado Patsy, Valqui Gatica
lliana Adrye, (2015) Loreto, realizaron el estudio titulado: “Factores
maternos asociados al riesgo de desnutricion en nifios de 6 a 36 meses
del Centro de Salud Morona Cocha I-4”. Con el objetivo de determinar los
factores maternos (edad, trabajo, nivel educativo, ingresos econémicos,
espacio intergenésico) asociados al riesgo de desnutricién en nifios de 6 a
36 meses atendidos en el consultorio CREDE del Centro de Salud Morona
Cocha 1-4, 2015. EI método que se utilizé fue de tipo cuantitativo. La
poblacion de estudio estuvo conformada por todas las madres y sus nifios
de 6 a 36 meses, atendidos en el consultorio CREDE del Centro de Salud
Morona Cocha I-4 en los meses de enero y febrero del afio 2015 que
presentan riesgo de desnutricion que hacen un total de 246 nifios. La

muestra estuvo constituida por 123 madres con sus nifios.

Se llegé6 a la siguiente conclusiéon: Se logro determinar que existe relacion
estadisticamente significativa entre el riesgo de desnutricion y las
variables trabajo, ingresos econémicos y espacio intergenésico; al mismo
tiempo se logré6 determinar que no existe relacion estadisticamente
significativa entre el riesgo de desnutricion y las variables edad y nivel

educativo.

Las recomendaciones que dieron son: A la Direccion Regional de Salud
Loreto (DIRESA), al personal profesional del area nifio-nifia: Fortalecer el
primer nivel de prevencion, brindando capacitaciones constantes y
realizando actividades que permitan descentralizar informacion a las

madres que asisten a los diferentes establecimientos de salud acerca de
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los habitos adecuados para un buen estado nutricional de los nifios. A la
comunidad: Sensibilizar a las madres en cuanto a la importancia de asistir
al control CREDE peridédicamente, ya que con esto la madre aprende
sobre los cuidados adecuados del nifio y como mantener un buen estado
nutricional, evitando asi el riesgo de desnutricion. Incentivar a la poblacion
a la participacion de los diversos programas de nutricion que realizan los
establecimientos de Salud, y que refuercen los conocimientos brindados

con la practica constante. (56)

v Arévalo Valles Jorge Luis, (2015) Lima, realiz6 un estudio titulado:
“Factores asociados a la prevalencia de desnutricion en pacientes
pediatricos Hospital Nacional Docente Madre Nifio San Bartolomé 2014”.
Con el objetivo de determinar los factores asociados a la prevalencia de
desnutricibn en pacientes pediatricos hospitalizados en el Hospital
Nacional Docente Madre Niflo San Bartolomé 2014. Estudio
observacional, analitico, retrospectivo de corte transversal. La poblacion
fueron todos los pacientes ingresados en los servicios de medicina
pediatrica, cuya edad sea de 5 afios a menos atendidos en el Hospital
Nacional Docente Madre Nifio en el periodo comprendido entre los meses
de enero y diciembre el afio 2014. La muestra final estuvo conformada por

126 pacientes de 5 afios a menos.

Las conclusiones fue: la edad menor a 2 afios, nivel socioeconémico bajo,
peso pequefio para la edad al nacimiento, lactancia materna no exclusiva,
edad de la madre < 20 afios, diarrea en el ultimo afio y la infeccion
urinaria son factores que se asocian significativamente a la prevalencia de

desnutricién en pacientes pediatricos.

Las recomendaciones fueron: Para estudio posteriores se sugiere realizar
estudios de caso y control donde se permita identificar aquellos factores
de riesgo para la presencia de desnutricién en nifios de 5 afios a menos;
ampliar el tamafio de la muestra y el periodo de estudio para comprobar si

existen otros factores asociados significativamente. (57)
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2.2 MARCO CONCEPTUAL
a. Ablactacion: Es la introduccion de alimentos a la dieta (a partir de los

6 meses).

b. Absorcion: Dicho de un tejido organico o de una célula: Recibir o

aspirar materias externas a ellos, ya disueltas, ya aeriformes.

c. Alimento: Conjunto de cosas que el hombre y los animales comen o

beben para subsistir.
d. Balanceado: Igualar o poner en equilibrio, contrapesar.

e. Crecimiento: Dicho de un ser organico: tomar aumento natural, se dice

principalmente de la estatura.

f. Cultura: es el conjunto de los rasgos distintivos, espirituales,
materiales y afectivos que caracterizan una sociedad o grupo social. Ella
engloba, ademas de las artes y las letras, los modos de vida, los derechos
fundamentales del ser humano, los sistemas de valores, creencias y

tradiciones.

g. Deficiente: Que no es lo suficientemente capaz o Util, especialmente

por carecer de algo.

h. Desarrollo: Es la aparicion de nuevas caracteristicas o la adquisicion

de nuevas habilidades.

i. Dieta: Régimen que se manda observar a los enfermos o

convalecientes en el comer y beber.

j- Economia: Conjunto de bienes y actividades que integran la riqueza

de una colectividad o un individuo.

k. Educacién: Desarrollar o perfeccionar las facultades intelectuales y
morales del nifio o del joven por medio de preceptos, ejercicios, ejemplos,

etc.

|. Emaciacion: se trata de un adelgazamiento patoldgico. El sindrome de

emaciacion, también conocido como sindrome consuntivo es la pérdida
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involuntaria de mas del 10% del peso corporal (particularmente de masa
muscular) y de por lo menos 30 dias ya sean de diarrea o de debilidad, y

fiebre.

m.Enfermedad: Alteracion mas o menos grave de la salud.

n. Ingesta: Introducir por la boca comida, bebida o medicamentos.
0. Liposoluble: Que es soluble en grasas o aceites.

p. Malnutricion: Condicion causada por una dieta inadecuada o

insuficiente o por un defecto en el metabolismo de los alimentos.

g. Necesidad: Carencia de las cosas que son menester para la

conservacion de la vida.

r. Noxa: Es cualquier componente del contexto natural, con la capacidad
de generar algun dafio a la persona que roce con él. Las noxas pueden

clasificarse en noxas biologicas, fisicas, quimicas, sociales y psiquicas.
s. Patologia: Parte de la medicina que estudia las enfermedades.

t. Proteina: Sustancia constitutiva de las células y de las materias
vegetales y animales. Es un biopolimero formado por una o varias
cadenas de aminoacidos, fundamental en la constitucion y funcionamiento

de la materia viva, como las enzimas, las hormonas, los anticuerpos, etc.
u. Trastorno:

- Cambio o alteracion que se produce en la esencia o las caracteristicas
permanentes que conforman una cosa o en el desarrollo normal de un
proceso.

- Alteracion en el funcionamiento de un organismo o de una parte de él o

en el equilibrio psiquico o mental de una persona.

v. Vitaminas: Cada una de las sustancias organica que existen en los
alimentos y que, en cantidades pequefiisimas, son necesarias para el
perfecto equilibrio de las diferentes funciones vitales. Existen varios tipos,

designados con las letras A, B, C, etc.
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CAPITULO IlI
HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1. FORMULACION DE HIPOTESIS
3.1.1 HIPOTESIS GENERAL

Los factores socioecondémico-culturales de los padres influyen
inversamente en la evaluacion nutricional en nifos de 6 a 60 meses del
Puesto de Salud Desiderio Moscoso Castillo, Nueva Rinconada,

Pamplona Alta, San Juan de Miraflores agosto 2017.

3.1.2 HIPOTESIS ESPECIFICA

a) El factor socioeconémico de los padres influye inversamente en la
evaluacion nutricional en nifios de 6 a 60 meses del Puesto de Salud
Desiderio Moscoso Castillo, Nueva Rinconada, Pamplona Alta, San Juan
de Miraflores agosto 2017.

b) El factor cultural de los padres influye inversamente en la evaluacion
nutricional en nifios de 6 a 60 meses del Puesto de Salud Desiderio
Moscoso Castillo, Nueva Rinconada, Pamplona Alta, San Juan de
Miraflores agosto 2017.

3.2. IDENTIFICACION DE VARIABLES
3.2.1. CLASIFICACION DE VARIABLES
3.2.1.1 VARIABLE INDEPENDIENTE (X)
Factores socioeconémico-culturales
3.2.1.2 VARIABLE DEPENDIENTE (Y)

Evaluacién nutricional
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3.2.2. DEFINICION CONSTITUTIVA DE LAS VARIABLES
3.2.2.1. FACTORES SOCIOECONOMICO-CULTURALES

Los factores socioeconOmico-culturales son aquellas caracteristicas
extrinsecas que la persona va adaptando o adquiriendo, de acuerdo al
lugar donde ha vivido; a las personas con las que se desarrolla, la
educacion que adquiere, el trabajo en el que desempefa, los bienes,

religion, creencias, costumbres, etc.

3.2.2.2. EVALUACION NUTRICIONAL

La evaluacion del estado nutricional de un individuo permite conocer el
grado en que la alimentacion cubre las necesidades del organismo o, lo
gue es lo mismo, detectar situaciones de deficiencia o de exceso. Dicha
evaluacion debe ser un componente del examen rutinario de las personas
sanas y es importante en la exploracion clinica del paciente. Es necesaria
para proponer las actuaciones dietético-nutricionales adecuadas en la
prevencion de trastornos en personas sanas Yy Su correccion en las
enfermas. (58)

3.2.3. DEFINICION OPERACIONAL DE VARIABLES

3.2.3.1. FACTORES SOCIOECONOMICO-CULTURALES:

Se medird a través de la técnica (entrevista) y el instrumento
(cuestionario), que consta de 2 dimensiones (factores socioeconémicos y

culturales) de 17 preguntas, se valoré en positivo y negativo.

3.2.3.2. EVALUACION NUTRICIONAL

Se medira a través de la técnica (entrevista) y el instrumento
(cuestionario), que consta de 6 dimensiones de 9 preguntas, se valoro en
desnutricibn aguda, desnutricibn cronica, desnutricion global, normal,

sobrepeso y obesidad.
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3.2.4. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES
» Ocupacion - empleo
» Sustento del Hogar
» Tipo de ingreso econémico
» Ingresos del hogar
» Cantidad asignada a la
FACTOR alimentacién
SOCIOECONOMICO | » Poblacion econémicamente
FACTORES activa
SOIOECONOMI > Posesion de bienes
CO- CULTURAL » Material de la vivienda
» Servicios basicos
» Combustible para cocinar
» Lugar de procedencia
» Domicilio - vivienda
FACTOR CULTURAL | » Grado de instruccién
» Religion
> Recreacion
DESNUTRICION
» Peso para la talla
AGUDA
DESNUTRICION
i » Talla para la edad
CRONICA
DESNUTRICION
) » Peso para la edad
EVALUACION GLOBAL
NUTRICIONAL » Peso
NORMAL
> Talla
SOBREPESO > IMC
OBESIDAD » IMC
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CAPITULO IV
METODOLOGIA

4.1.TIPO Y NIVEL DE INVESTIGACION
4.1.1. TIPO:

El estudio que se desarroll6 fue de tipo correlacional / causal, porque se
describié la influencia de wuna variable en otra (X = factores
socioecondmico-culturales, Y = evaluacion nutricional) en un momento

determinado.
4.1.2 NIVEL:

El estudio que se desarroll6 fue de nivel aplicativo ya que se utilizaron los

conocimientos adquiridos en el marco tedrico.

4.2. DESCRIPCION DEL METODO Y DISENO
4.2.1 METODO

En el presente trabajo de investigacion se utiliz6 el método inductivo,
porque se estudid las variables de lo particular a lo general. Mediante los
instrumentos elaborados, se analizaron las estadisticas y se determind
gue no existe influencia entre las variables, para contrastar la hipotesis

planteada, dar conclusiones y recomendaciones.
4.2.2 DISENO
En el presente trabajo de investigacion se emple6:

El disefio no experimental porque no se manipuld las variables

estudiadas, se observaron tal y como se presentaron en su contexto.

De corte transversal porque se recolectaron los datos de una poblacion

determinada, en un lugar y tiempo especifico.

M1 = Ox v Qy
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4.3.POBLACION Y MUESTRA

4.3.1 POBLACION:

La poblacion de estudio estuvo constituida por los padres de familia y sus
respectivos nifios de 6 a 60 meses, atendidos en el Puesto de Salud
“Desiderio Moscoso Castillo”, en el area de CRED, en el mes de agosto
del 2017. Llegando a un total de 40 padres y nifios, la cual se considera

como parte del estudio.

4.3.2 MUESTRA:

La muestra estuvo conformada por cuarenta padres de familia con sus
respectivos hijos de a 6 60 meses, atendidos en el Puesto de Salud

“Desiderio Moscoso Castillo” agosto 2017.
n =40
4.4, CONSIDERACIONES ETICAS

El cédigo deontoldgico de la enfermeria peruana sefiala que la enfermera
tendrd como responsabilidad primordial profesional la salvaguarda de los
derechos humanos orientando su atenciébn hacia las personas que

requieran sus cuidados en un papel activo en defensora del paciente.
A continuacion los cuatro principios que deberian perseguirse son:

Justicia, la entrevista sera aplicada a todos los padres de familia por
igual sin discriminacién bajo ningun concepto. Cuando nos referimos a
cuestiones de justicia todos tenemos responsabilidades, los usuarios de
usar responsablemente los servicios, los profesionales de darle un trato
igualitario y los gestores de distribuir los recursos o dictar controles que

impidan la discriminacion.
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Autonomia, todos los padres de familia deben estar informadas sobre la
investigacion que se va a realizar y tienen derecho de decidir libremente
si deciden o no participar en dicho investigacion, esta decision debe
constar en un documento por escrito, que es el consentimiento
informado. VER ANEXO 5

Beneficencia, considera hacer un bien a los padres, procurandoles
brindar el mayor beneficio y limitando los riesgos o perjuicios generados
por una autoestima venida a menos, que ademas lograra mejorar sus

actitudes hacia la alimentacion de sus hijos logrando asi su bienestar.

No maleficencia, es el respeto hacia su condicion fisica y situacion
emocional evitando causar dafo a los padres de familia por lo que se
busca un lugar privado para realizar la entrevista, guardando los

resultados con total discrecion y respetando su confianza.
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CAPITULO V

TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

5.1 TECNICAS E INSTRUMENTOS
5.1.1. TECNICA

» Para la variable X (factores socioeconémico-culturales) y variable Y
(evaluacién nutricional) del presente estudio de investigacion, se utilizo
como técnica la ENTREVISTA.

5.1.2 INSTRUMENTO

» El instrumento que se usé para las variables es el CUESTIONARIO,
que fue elaborado por la investigadora, tomando en cuenta los
cuestionarios utilizados por Sor Faustina Ruiz Collazos y Zully Yanira
Coronado Escobar, realizados hacia los padres de familia y asi obtener
informacion. Este constdé de 6 datos sociodemograficos, 21 preguntas
cerradas, las cuales estan acorde a las \variables (factores
socioecondémico-culturales y evaluacién nutricional) en estudio. VER
ANEXO 6

El instrumento mencionado fue sometido a cuatro jueces expertos,
quienes brindaron opinidon sobre la construccion y gramatica de las
preguntas y respuestas ANEXO 7. Luego se aplic6 la tabla binomial,
obteniendo un resultado de p < 0.05 ANEXO 8.

Posteriormente se aplica la prueba piloto a veinte padres de familia con
sus respectivos hijos(as), con los resultados se somete al alfa de
Cronbach, obteniendo, .761, lo cual significa que es aceptable. VER
ANEXO 9
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5.2 PLAN DE RECOLECCION, PROCESAMIENTO Y PRESENTACION
DE DATOS

Para poder llevar a cabo las entrevistas a los padres de familia, se
coordiné con el médico encargado del puesto de salud Desiderio Moscoso
Castillo (Dr. Manuel Chumbimuni Aguirre) y con la licenciada encargada
de CRED (Lic. Sonia Gonza Huanca), quienes facilitaron los horarios de
atencion y el lugar para las entrevistas. Se entregaron las cartas de
presentacion firmadas por la decana (Dra. Sonia Vela Gonzales) VER
ANEXO 10.

Se realizé una presentacion de la investigadora y de la tesis, informando a
los padres el problema y la finalidad de la investigacion. Ellos se
encontraban en la sala de espera del Puesto de Salud, al ser atendido por
la licenciada de CRED se procedié a realizar la entrevista, la cual fue
durante el mes de agosto y se entrevistd uno por uno, cada padre con su

respectivo nifio(a) de 6 a 60 meses.

Al finalizar la entrevista se procedio a vaciar los datos a Excel, para luego
trabajar en SPSS y poder obtener la prueba de normalidad (ANEXO 11),
alfa de Cronbach (ANEXO 8) y los graficos.
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CAPITULO VI

RESULTADOS, CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

6.1 PRESENTACION, ANALISIS E INTERPRETACION DE DATOS

6.1.1 RESULTADOS

TABLA 4
SEXO DE LOS PADRES

Frecuencia Porcentaje  Porcentaje valido

Valido FEMENINO 38 95,0 95,0
MASCULINO 2 5,0 5,0
Total 40 100,0 100,0
GRAFICO 1
SEXO DE LOS PADRES

Porcentaje

FEMENING MASCULING

La tabla 4 y el grafico 1 nos evidencian que del 100%, el 95.0% (38
personas) corresponde al sexo femenino y el 5.0% (2 personas) al sexo

masculino.
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TABLA 5
EDAD DE LOS PADRES

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido

Vélido 18 A 22 ANOS 5 12,5 12,5

23 A 27 ANOS 11 27,5 27,5

28 A 32 ANOS 9 22,5 22,5

33 ANOS A MAS 15 37,5 37,5

Total 40 100,0 100,0
GRAFICO 2

EDAD DE LOS PADRES

37 5%

Porcentaje

- - L L
18 A 22 ANOS 23 A 27 ANOS 28 A 32 ANOS 33 ANOS A MAS

La tabla 5y el grafico 2 nos evidencian que del 100%, el 12,5% (5 padres)
tienen de 18 a 22 afios, el 27,5% (11 padres) tienen de 23 a 27 afios, el
22,5% (9 padres) tienen de 28 a 32 afios y el 37,5% (15 padres) tienen de

33 afios a mas.
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TABLA 6

ESTADO CIVIL
Frecuencia  Porcentaje Porcentaje valido
Valido CONVIVIENTE 28 70,0 70,0
DIVORCIADA 1 2,5 2,5
CASADA 3 7,5 7,5
SOLTERA 8 20,0 20,0
Total 40 100,0 100,0
GRAFICO 3
ESTADO CIVIL

60

40

Porcentaje

20

7.9%

T T
COMVIVIENTE DIVORCIADA CASADA SOLTERA

La tabla 6 y el grafico 3 nos evidencian que del 100%, el 70,0% (28
padres) son convivientes, el 2.5% (1 padre) son casadas, el 7,5% (3

padres) son casados y que el 20,0% (8 padres) son solteros.
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TABLA 7

N° DE HIJOS
Frecuencia  Porcentaje Porcentaje valido
Vélido 1 HIJO 9 22,5 22,5
2 HIJOS 8 20,0 20,0
3 HIJOS 10 25,0 25,0
4 HIJOS A MAS 13 32,5 32,5
Total 40 100,0 100,0
GRAFICO 4
N° DE HIJOS

Porcentaje

I I
2HWOS 3 HUOS 4 HLIOS A MAS

La tabla 7 y el grafico 4 nos evidencian que del 100%, el 22,5% (9 padres)
tienen 1 hijo, el 20,0% (8 padres) tienen 2 hijos, el 25,0% (10 padres)
tienen 3 hijos y que el 32,5% (13 padres) tienen 4 hijos a mas.
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TABLA 8
EDAD DEL NINO(A)

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje valido

Valido 48 A 60 MESES 8 20,0 20,0

34 A 47 MESES 10 25,0 25,0

20 A 33 MESES 10 25,0 25,0

6 A 19 MESES 12 30,0 30,0

Total 40 100,0 100,0
GRAFICO 5

EDAD DEL NINO(A)

Porcentaje

T T
48 A GDMESES 34 A 47 MESES 20 A 33MESES 6 A 19 MESES

La tabla 8 y el gréafico 5 nos evidencian que del 100%, el 20,0% (8 nifios)
tienen de 48 a 60 meses, el 25,5% (10 nifios) tienen de 34 a 47 meses, el
25,5% (10 nifios) tienen de 20 a 33 meses y que el 30,0% (12 nifios)
tienen de 6 a 19 meses.
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TABLA 9
SEXO DEL NINO(A)

Frecuencia Porcentaje  Porcentaje valido

Valido MASCULINO 19 47,5 47,5
FEMENINO 21 52,5 52,5
Total 40 100,0 100,0
GRAFICO 6
SEXO DEL NINO(A)

Porcentaje

MASCULIND FEMENING

La tabla 9 y el gréafico 6 nos evidencian que del 100%, el 47,5% (19 nifios)
corresponden al sexo masculino y que el 52,5% (21 nifios) corresponde al

sexo femenino.
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TABLA 10
INGRESO ECONOMICO FAMILIAR MENSUAL

Frecuencia  Porcentaje Porcfejntaje
valido
Valido 901 SOLES A MAS 24 60,0 60,0
701 A 900 SOLES 13 32,5 32,5
501 A 700 SOLES 2 50 50
300 A 500 SOLES 1 2,5 2,5
Total 40 100,0 100,0

GRAFICO 7
INGRESO ECONOMICO FAMILIAR MENSUAL

60

a0

I
[=]

Porcentaje
8

20

T I I
801 SOLES A MASTO1 A 900 SOLES 501 A 700 SOLES 300 A 500 SOLES

La tabla 10 y el grafico 7 nos evidencian que del 100%, el 60,0% (24
familias) tienen un ingreso econdmico mensual de 901 soles a mas, que el
32,5% (13 familias) tienen un ingreso econémico mensual de 701 a 900
soles, que el 5,0% (2 familias tienen un ingreso econémico mensual de
501 a 700 soles y que el 2,5% (1 familia) tienen un ingreso econémico

mensual de 300 a 500 soles.
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TABLA 11
CANTIDAD ASIGNADA A LA ALIMENTACION

Frecuencia  Porcentaje Portfgntaje
valido
Valido 41 SOLES A MAS 3 7,5 7,5
31 A 40 SOLES 4 10,0 10,0
21 A 30 SOLES 13 32,5 32,5
10 A 20 SOLES 20 50,0 50,0
Total 40 100,0 100,0

GRAFICO 8
CANTIDAD ASIGNADA A LA ALIMENTACION

Porcentaje

1 |
41 SOLES AMAS 31 A 40 S0LES 21 A30SOLES 10 A 20 SOLES

La tabla 11 y el grafico 8 nos evidencian que del 100%, el 7,5% (3
familias) asignan a su alimentacion diaria de 41 soles a mas, el 10,0% (4
familias) asignan a su alimentacién diaria de 31 a 40 soles, el 32,5% (13
familias) asignan a su alimentacion diaria 21 a 30 soles y que el 50,0%
(20 familias) asignan a su alimentacion diaria de 10 a 20 soles.
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TABLA 12
GRADO DE INSTRUCCION

Frecuencia  Porcentaje Por(fe'ntaje
valido
Valido UNIVERSIDAD 2 50 50
INSTITUTO 5 12,5 12,5
SECUNDARIA 25 62,5 62,5
PRIMARIA 8 20,0 20,0
Total 40 100,0 100,0

GRAFICO 9 .
GRADO DE INSTRUCCION

Porcentaje

T T
UNIVERSIDAD INSTITUTO SECUNDARIA PRIMARIA

La tabla 12 y el grafico 9 nos evidencian que del 100%, el 5,0% (2 padres)
tienen un grado de instruccion universitario, el 12,5% (5 padres) tienen un
grado de instruccion instituto, el 62,5% (25 padres) tienen un grado de
instruccion secundaria y que el 20,0% (8 padres) tienen un grado de

instruccion primaria.
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TABLA 13
EVALUACION NUTRICIONAL

Frecuencia Porcentaje  Porcentaje valido

Valido D. CRONICA 11 27,5 27,5
D. GLOBAL 10 25,0 25,0
NORMAL 19 47,5 47,5
Total 40 100,0 100,0

GRAFICO 10
EVALUACION NUTRICIONAL

Porcentaje

D. CRONICA D. GLOBAL MORMAL

La tabla 13 y el grafico 10 nos evidencian que del 100%, el 27,5% (11
nifios) presentan desnutricion crénica, el 25,0% (10 nifios) presentan
desnutricion global y que el 47,5% (19 nifios) tienen el peso y la talla

adecuada para la edad.
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CONTRASTATACION DE HIPOTESIS

HIPOTESIS GENERAL

H1: Los factores socioecondémico-culturales de los padres influyen
inversamente en la evaluacion nutricional en nifios de 6 a 60 meses del
Puesto de Salud Desiderio Moscoso Castillo, Nueva Rinconada,

Pamplona Alta, San Juan de Miraflores agosto 2017.

HO: Los factores socioecondémico-culturales de los padres influyen
directamente en la evaluacion nutricional en nifios de 6 a 60 meses del
Puesto de Salud Desiderio Moscoso Castillo, Nueva Rinconada,

Pamplona Alta, San Juan de Miraflores agosto 2017.

Grafico Q-Q normal de FACTORES SOCIOECONOMICOS CULTURALES
para EVALUACION.NUTRICIONAL= 10.00

Normal esperado
(=]
1

T T T T T
30 35 40 45 50

Valor ohservado
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TABLA 14
CORRELACION

FACTORES
EVALUACION
SOCIOECONOMICOS
NUTRICIONAL
CULTURALES
Coeficiente de
FACTORES " 1,000 -.009
SOCIOECONO correlacion
MICOS Sig. (bilateral) . ,958
Rho de CULTURALES N 40 40
Spearman Coeficiente de
. -,009 1,000
EVALUACION correlacion
NUTRICIONAL Sig. (bilateral) ,958
N 40 40

La tabla 14 nos evidencia que la correlacion es negativa y débil (-,009), la
significancia es mayor a 0.05 (,958), lo que significa que se acepta la
hipotesis nula (Los factores socioeconomico-culturales de los padres
influyen directamente en la evaluacion nutricional en nifios de 6 a 60
meses del Puesto de Salud Desiderio Moscoso Castillo, Nueva
Rinconada, Pamplona Alta, San Juan de Miraflores agosto 2017) y se

rechaza la hipoétesis alterna.
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HIPOTESIS ESPECIFICA 1

H1: El factor socioeconomico de los padres influye inversamente en la
evaluacion nutricional en nifios de 6 a 60 meses del Puesto de Salud
Desiderio Moscoso Castillo, Nueva Rinconada, Pamplona Alta, San Juan

de Miraflores agosto 2017.

HO: El factor socioeconémico de los padres influye directamente en la
evaluacion nutricional en nifios de 6 a 60 meses del Puesto de Salud
Desiderio Moscoso Castillo, Nueva Rinconada, Pamplona Alta, San Juan

de Miraflores agosto 2017.

Grafico Q-Q normal de EVALUACION NUTRICIONAL
para FACTOR.SOCIOECONOMICOS= 23.00

o

MNormal esperado

| T I T
3 g 10 12

Valor observado
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TABLA 15
CORRELACION ESPECIFICA 1
EVALUACION FACTOR
NUTRICIONAL SOCIOECONOMICO

Coeficiente de

. 1,000 ,008
EVALUACION correlacion
NUTRICIONAL  Sig. (bilateral) . ,962
Rho de N 40 40
Spearman Coeficiente de
FACTOR . ,008 1,000
correlacion
SOCIOECONO . i
Sig. (bilateral) ,962
MICO
N 40 40

La tabla 15 nos evidencia que la correlacion es débil (,008), la
significancia es mayor a 0.05 (,962), lo que significa que se acepta la
hipétesis nula (Los factores socioecondmico de los padres influyen
directamente en la evaluacion nutricional en nifios de 6 a 60 meses del
Puesto de Salud Desiderio Moscoso Castillo, Nueva Rinconada,
Pamplona Alta, San Juan de Miraflores agosto 2017) y se rechaza la

hipbtesis alterna.
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HIPOTESIS ESPECIFICA 2

H1: El factor cultural de los padres influye inversamente en la evaluacion
nutricional en nifios de 6 a 60 meses del Puesto de Salud Desiderio
Moscoso Castillo, Nueva Rinconada, Pamplona Alta, San Juan de

Miraflores agosto 2017.

HO: El factor cultural de los padres influye directamente en la evaluacion
nutricional en nifios de 6 a 60 meses del Puesto de Salud Desiderio
Moscoso Castillo, Nueva Rinconada, Pamplona Alta, San Juan de
Miraflores agosto 2017.

Grafico Q-Q normal de EVALUACION NUTRICIONAL
para FACTOR.CULTURAL= 18.00

Normal esperado
(o]
1

I T T T
5 g 10 12

Valor observado
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TABLA 16
CORRELACION ESPECIFICA 2

EVALUACION FACTOR
NUTRICIONAL CULTURAL

Coeficiente de

L, 1,000 ,010
EVALUACION correlacion
NUTRICIONAL  Sig. (bilateral) ,952
Rho de N 40 40
Spearman Coeficiente de
L, ,010 1,000
FACTOR correlacién
CULTURAL Sig. (bilateral) ,952
N 40 40

La tabla 16 nos evidencia que la

correlacion es débil (,010), la

significancia es mayor a 0.05 (,952), lo que significa que se acepta la

hipétesis nula (Los factores culturales de los padres influyen directamente

en la evaluacion nutricional en niflos de 6 a 60 meses del Puesto de Salud

Desiderio Moscoso Castillo, Nueva Rinconada, Pamplona Alta, San Juan

de Miraflores agosto 2017) y se rechaza la hipoétesis alterna.
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6.1.2 DISCUSION

La investigacion fue realizada en el Puesto de Salud Desiderio Moscoso
Castillo, Nueva Rinconada, Pamplona Alta, San Juan de Miraflores. Cuyos

sujetos de muestra fueron los padres de nifios de 6 a 60 meses.

Respecto a los datos de la muestra se encontré que la correlacion de los
factores socioecondémico-culturales y evaluacion nutricional es negativa y
débil (-,009), la significancia es mayor a 0.05 (,958), lo que significa que
se acepta la hipétesis nula, la cual indica que los factores
socioecondmico-culturales de los padres influyen directamente en la
evaluacion nutricional, estos datos concuerdan con los resultados
encontrados por Zully Yanira Coronado Escobar (Guatemala 2014), en
donde el resultado obtenido fue: dentro de los factores asociados a la
desnutricion identificados en la investigacion se encuentran predominante
los factores socioculturales y educacion de la madre, econdmica y familiar
que son los que tienen mayor influencia como causa de la mal nutricién

en los nifos del Valle de Palajunoj.

Concerniente al factor socioecondmico nos evidencia que la correlacion
es débil (,008), la significancia es mayor a 0.05 (,962), lo que significa que
se acepta la hipotesis nula, HO = el factor socioecondmico de los padres
influye directamente en la evaluacién nutricional en nifios de 6 a 60 meses
del Puesto de Salud Desiderio Moscoso Castillo de la Nueva Rinconada —
Pamplona Alta — San Juan de Miraflores agosto 2017, esto concuerda con
la investigacion realizada por Arévalo Valles Jorge Luis (Peru 2015) en
donde el resultado fue: en relacion a las caracteristicas econdémicas, se
comprobd que el nivel socioecondmico bajo de los pacientes estaba

asociada significativamente a la prevalencia de desnutricion.

En cuanto al factor cultural nos evidencia que la correlacién es débil
(,010), la significancia es mayor a 0.05 (,952), lo que significa que se
acepta la hipétesis nula, HO = el factor cultural de los padres influye
directamente en la evaluacion nutricional en nifios de 6 a 60 meses del

Puesto de Salud Desiderio Moscoso Castillo, Nueva Rinconada,
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Pamplona Alta, San Juan de Miraflores agosto 2017, esto concuerda con
la investigacion realizada por Haydeé Rocio Sulcaray Valenzuela (Pera
2015), en donde el resultado obtenido fue: en la selva se encontré6 mayor
namero de factores y sobresalieron los basicos. Los basicos fueron: la
talla de la madre, el nivel de instruccion de la madre y del jefe del hogar,
sexo del jefe del hogar, pobreza, area de residencia y el tipo de piso.

En relacién a la edad de los padres se encontrd, que del 100% el 37,5%
(15 padres) tienen 33 afios a mas y que el 12,5% (5 padres) tienen de 18
a 22 afos, lo que concuerda con el estudio realizado por Héctor Delgado
Sanchez, Patsy Tuesta Dorado e lliana Valqui Gatica (Perd 2015), en
donde el resultado obtenido fue: que del 100.0% (123) madres, el 20.3%

(25) tienen menor edad y el 79.7% (98) tienen mayor edad.

Concerniente al estado civil de los padres se encontré que del 100% el
70,0% (28 padres) son convivientes y que el 2,5% (1 padre) es casado,
esto discrepa con la investigacion realizada por Soria Carrillo Angela
Rocio, Vaca Almeida Alejandro Roberto (Ecuador 2012), en donde el
resultado obtenido fue: que para el area rural los factores con mayor peso
sobre la desnutricidon crénica, son el estado civil de la madre ya que los
nifias/os cuyas madres tienen de una u otra forma pareja (casada, union
libre) aumenta el riesgo de sufrir retardo de talla para la edad al igual que

las nifias/os que viven en hogares con etnia indigena.

Respecto al numero de hijos nos evidencia que del 100% el 32.5% (13
padres) tienen entre 4 hijos a mas y que el 20% (8 padres) tienen 2 hijos,
esto concuerda con la investigacion realizada por Faustina Ruiz Collazos
(Peru 2014), en donde el resultado obtenido fue que uno de los factores
demograficos asociados a la desnutricién en los nifios de 2 a 5 afios es el

namero de hijos.
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Respecto a la edad del nifio(a) se encontré que del 100%, el 30,0% (12
nifos) tienen de 6 a 19 meses y que el 20,0% (8 nifios) tienen de 48 a 60
meses, esto discrepa con la investigacion realizada por Faustina Ruiz
Collazos (Lima 2014), en donde el resultado obtenido fue: la edad de los
nifos y niflas con desnutricion leve subsecuente estuvo centrada en los
menores de 2 afios (33.3%); y la mayoria pertenecen al sexo masculino
(54%).

En relacion al sexo del nifio(a) se encontré que del 100%, el 52,5% (21
nifos) corresponde al sexo femenino y que el 47,5% (19 nifios)
corresponden al sexo masculino, esto concuerda con la investigacion
realizada por Maricel Rigonatto Requena, Ximena Salgado Ma. (Argentina
2013), en donde el resultado fue: se evaluaron 30 nifios, de los cuales, el

60% eran de sexo femenino y el 40% de sexo masculino.

6.2 CONCLUSIONES

> Los factores socioeconomico-culturales de los padres influyen
directamente en la evaluacion nutricional en nifios de 6 a 60 meses del
Puesto de Salud Desiderio Moscoso Castillo de la Nueva Rinconada —
Pamplona alta — San Juan de Miraflores, segun la correlacién de
Spearman de -,009 representado este resultado como negativa y débil

con una significancia estadistica de p=,958 siendo mayor que el 0,05.

> El factor socioeconémico de los padres influye directamente en la
evaluacion nutricional en nifios de 6 a 60 meses del Puesto de Salud
Desiderio Moscoso Castillo de la Nueva Rinconada — Pamplona alta —
San Juan de Miraflores, segun la correlacion de Spearman de ,008
representado este resultado como débil con una significancia estadistica

de p=,962 siendo mayor que el 0,05.

> El factor cultural de los padres influye directamente en la evaluacion
nutricional en niflos de 6 a 60 meses del Puesto de Salud Desiderio
Moscoso Castillo de la Nueva Rinconada — Pamplona alta — San Juan de

Miraflores, segun la correlacién de Spearman de ,010 representado este
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resultado como débil con una significancia estadistica de p=,952 siendo

mayor que el 0,05.
6.3 RECOMENDACIONES

» Trabajar en relacién a los factores de los padres que influyen en la
presencia de desnutricion, sobrepeso y obesidad, para asi combatir la

causa y disminuir el porcentaje en el puesto de salud.

» Educar a los padres de familia en relacién al factor socioeconémico,
para reforzar los conocimientos acerca de la distribucion del dinero que
emplean en la alimentacién, de tal forma que aprendan a comprar

alimentos nutritivos para sus hijos.

» Fomentar sesiones educativas en relacion al factor cultural, es decir
ampliar los conocimientos que tienen en relacion a las citas programadas

en CRED e informaciéon acerca de la nutricién de sus nifios.
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ANEXO 1

TABLA 1
OBJETO DE GASTO 70 DEL
TOTAL
Alimentos, bebidas y tabaco 35.11
Vestido y calzado 6.92
Vivienda, servicios de conservacion, combustibles y energia 5.41
Muebles accesorios, enseres domésticos y cuidados de la —
casa
Cuidados médicos y conversacién de la salud 2.45
Transporte y comunicaciones 7.96
Servicios de educacion y esparcimiento 7.52
Otros bienes y servicios 5.76
Autoconsumo 2.47
Pago en especie 1.66
Regalos 3.34
Estimacion del alquiler de la vivienda 13.83

FUENTE: Fernandez Editores S.A.
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ANEXO 2

TABLA 2
Condicion de » S .
o Anotacién Significado Conducta a seguir
crecimiento
Sefial de buen crecimiento, .
] ] Felicitar a los padres
traducido en un incremento
. o0 adultos
favorable de peso, longitud
N N responsables del
o0 estatura de la nifia o nifio, . »
] L cuidado del nifio,
visualizacion de un control a )
o4 estimular las

Crecimiento

adecuado

otro.

La tendencia es paralela al
patrén de referencia.

Los valores de las medidas
antropométricas se
encuentran dentro del rango
de normalidad (x 2 -2 DE)

practicas adecuadas
en el cuidado de la
nifia o nifio y citar
para el control
siguiente de acuerdo

a esquema vigente.

Crecimiento
inadecuado
(Sefial de

alerta)

Sefial de crecimiento
inadecuado, traducido en
poco incremento de peso,

longitud o estatura de la
nifia o nifio, visualizado de
un control a otro. La
tendencia no es paralela al
patron de referencia.
Los valores de las medidas
antropométricas se
encuentran dentro del rango
de normalidad (+ 2 -2 DE)

Explorar o identificar
los factores causales
del crecimiento
inadecuado,
analizarlos y
establecer medidas y
acuerdos de manera
conjunta con los
padres o adultos
responsables del
cuidado de la nifia o

nifio. Citar para
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Sefial de crecimiento control con intervalos
inadecuado, traducido en de 7 a 15 dias de
incrementado nulo de peso, | acuerdo a necesidad
longitud o estatura de la hasta lograr la
nifia o nifio, visualizado de recuperacion,
'7 un control a otro. (tendencia del
;-—:"' La tendencia no es paralela | crecimiento paralelo
al patron de referencia. al patron de
Los valores de las medidas referencia) y de
antropomeétricas se considerar necesario
encuentran dentro del rango referir para
de normalidad (+ 2 -2 DE) evaluacion y
tratamiento.
Sefial de crecimiento
inadecuado en pérdida de
peso, de la nifia o nifio,
visualizando de un control a
7 otro. La tendencia no es
— paralela al patrén de
referencia. Los valores de la
medida antropométrica se
encuentra dentro del rango
de normalidad (= 2 -2 DE)
Sefial de crecimiento
inadecuado, traducido en
ganancia excesiva de peso
para su edad, evidenciado
o 4
de un control a otro.
La tendencia se eleva por
encima de la curva de
referencia.

FUENTE: Norma técnica de salud para el control del crecimiento y
desarrollo de la nifia y el nifio menor de 5 afios.
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ANEXO 3

TABLA 3
Indicador Grupo de edad a utilizar
Peso para edad gestacional Recién nacido (a)
Peso para la edad (P/E) > a 29 dias a < 5 afos
Peso para la talla (P/T) > a 29 dias a < 5 afos
Talla para la edad (T/E) > a 29 dias a < 5 afios

FUENTE: Norma técnica de salud para el control del crecimiento y

desarrollo de la nifia y el nilo menor de 5 afios.
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ANEXO 4

BMI-for-age BOYS

Birth to 5 years (percentiles)

BMI (kg/m?)

2 years 3 years 5 years
Age (completed months and years)

WHO child Growth Standards

BMI-for-age GIRLS

Birth to 5 years (percentiles)

BMI (kg/m?)

6 B 10 2
2years 3 years
Age (completed months and years)

WHO child Growth Standards
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ANEXO 5

Un_iversidad
Inca Garcilaso de la Vega

Nuevos Tiempos. Nuevas Ideas
Facultad de enfermeria

CONSENTIMIENTO INFORMADO

TiTULO: “FACTORES ECONOMICOCULTURALES Y EVALUACION
NUTRICIONAL DE NINOS DE 6 A 60 MESES EN EL PUESTO DE
SALUD DESIDERIO MOSCOSO CASTILLO, SAN JUAN DE
MIRAFLORES AGOSTO 2017~

Sefior padre de familia, soy bachiller de enfermeria, mi nombre es
Stephany Requejo Falcén, estoy realizando un estudio sobre “Factores
socioeconémico-culturales y evaluacion nutricional de nifios de 6 a 60
meses en el puesto de salud Desiderio Moscoso Castillo, San Juan de
Miraflores agosto 2017”, con el propdsito de determinar la influencia de los
factores socioeconomico-culturales en la evaluacion nutricional en nifios
de 6 a 60 meses.

Si usted accede a participar en este estudio de investigacion, sera de
forma voluntaria, anénima y confidencial.

Se llenarda un cuestionario que consta de 6 datos sociodemogréficos y 21
preguntas. Los datos obtenidos se analizaran en forma agrupada y con la
ayuda de cédigos.

NOMBRE Y APELLIDO:

DNI:

FIRMA:
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ANEXO 6
Universidad

':: Inca Garcilaso de la Vega

Nuevos Tiempos. Nuevas Ideas
INSTRUMENTO

Estimada Sra., mi nhombre es Stephany Virginia Requejo Falcon, soy
bachiller de enfermeria de la Universidad Inca Garcilaso de la Vega, de
antemano le agradezco el darse un tiempo para poder realizar este
cuestionario que tiene como finalidad recolectar informacion para el
trabajo de investigacion que se viene realizando. Le pido por favor que lea

detenidamente y marque con (X) segun corresponda.

I. Datos socio demograficos:

1. Sexo
1) Femenino ( ) 2) Masculino ( )
2. Edad
1) 18a?22afios ( ) 3) 28a32afios ( )
2) 23a27afos () 4) 33afiosamas ()

3. Estado civil

1) Conviviente ( ) 3) Casada ( )
2) Divorciada ( ) 4) Soltera ( )

4. ¢Cuantos hijos tiene?

1) 4hijjosamas ( ) 3) 2 hijos ( )

2) 3 hijos ( ) 4) 1 hijo ( )
5. Edad del nifio(a):

1) 48a60meses ( ) 3) 20a33meses ( )

2) 34ad47meses () 4) 6al9meses ( )

6. Sexo del nifio(a):

1) Masculino ( ) 2) Femenino ( )
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Il. Factor socioeconémico-cultural:
Factor socioeconémico

7. ¢Cual es su ocupacion?

1) Ama de casa ( )
2) Trabajador independiente ( )
3) Empleado dependiente ( )
4) Estudiante ( )
8. ¢Quién es el sustento del hogar?
1) Padre ( ) 3) Ambos ( )
2) Madre ( ) 4) Abuelo (a) ( )

9. El ingreso econémico en su vivienda es:

1) Diario ( ) 3) Quincenal ( )
2) Semanal ( ) 4) Mensual ( )

10. ¢ Cuénto es el ingreso familiar mensual aproximado?

1) 901 solesamas( ) 3) 501 a700soles( )
2) 701 a 900 soles( ) 4) 300 a 500 soles( )
11.¢Qué cantidad diaria es asignada a la alimentacion?

1) 41solesamas ( ) 3) 21a30soles ( )
2) 31a4d40soles ( ) 4) 10a20soles ( )
12. ¢ Cuantas personas trabajan y aportan en su hogar?

1) 1 persona ( ) 3) 3 personas ( )

2) 2 personas ( ) 4) 4pers.amas ()
13. ¢El nimero promedio de los electrodomésticos de linea blanca

(cocina, horno, lavadora, refrigeradora, plancha, ventilador, etc.)

gue usted tiene en su hogar es?:

1) 1 electrod. ( ) 3) 3 electrod. ( )
2) 2 electrod. ( ) 4) 4 electrod.amas( )
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14. ¢ El numero promedio de los electrodomésticos de linea marron
(tv, radio, DVD, teléfono fijo, videojuegos, computadora, etc.) que
usted tiene en su hogar es?:

1) 1 electrod. ( ) 3) 3 electrod. ( )
2) 2 electrod. C ) 4) 4 electrod. amas( )

15.Su casa esta construida con:

1) Ladrilloycemento ( ) 3) Esteras, triplay ( )

2) Casas prefabricada( ) 4) Mixto ( )
16.¢,Con qué servicio basico cuenta?

1) Ninguno ( ) 3) Luzyagua ( )

2) Luz ( ) 4) Luz, aguaydesag.( )
17.Tipo de combustible para cocinar:

1) Gas y lefia/ carbon () 3) Gas ( )

2) Lefia/carbon ( ) 4) Ninguno ( )

Factor cultural

18. ¢ Cudl es su lugar de procedencia?:

1) Extranjero ( ) 3) Sierra ( )

2) Selva ( ) 4) Costa ( )
19.¢En qué lugar vive?

1) AA. HH. Absal6n Alarcén Bravo de Rueda ( )

2) AA. HH. Virgen de Guadalupe «C )

3) AA. HH. Portada del Sol ( )

4) Otro ( )
20. ¢ Cual es el grado de instruccion que usted tiene?:

1) Universidad ( ) 3) Secundaria ( )

2) Instituto ( ) 4) Primaria ( )
21. ¢Cual es la religion a la que usted pertenece?:

1) Catdlico ( ) 3) Testigo de Jehova( )

2) Evangélico ( ) 4) Otro ( )
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22. ¢ Su religion le impide comer algun alimento?, ¢ Cual?

1) Otras ( )
2) Visceras ( )

3) Carnes ( )
4) Ninguno ( )

23. ¢ Cuantas veces al mes se recrean sus hijos?:

1) 3vecesamés ( )
2) 2veces ( )
I1l. Evaluacién nutricional

24. El peso para la talla es:

1) Bajo ( )
2) Normal ( )
25. El peso para la edad es:
1) Bajo ( )
2) Normal ( )
26. La talla para la edad es:
1) Baja ( )
2) Normal ( )
27. EI IMC es:
1) <3 ( )
2) 3<85 ( )
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ANEXO 7

CARTA JUEZ EXPERTO

Universidad
: Fig TN, AR | P S
Inca Garcilaso de la Vega
Nisevos Tiempeos. Nuevas ideas
Facuitad de enfermeria

CARTA DE PRESENTACION

ASUNTO: Validacion de instrumento a
través de juicio de expertos

Sehora:
Licenciada Lidia Agip Guevara

PRESENTE

De mi mayor consideracion.

Soy la Bachiller en Enfermeria, Stephany Virginia Requejo Falcén con cédigo 738877840,
domiciliada en Av. Solidaridad Mz F7 Lt. 17 Villa San Luis San Juan de Miraflores, me es grato
comunicarme con usted para expresarle mis saludos y asi mismo, hacer de su
conocimiento que requiero validar el instrumento de recoleccion de informacién, necesaria
para poder desarrollar mi investigacion, con la cuai optaré el grado de Licenciada en
Enfermeria.

El titulo de mi investigacion es: FACTORES ECONOMICOSCULTURALES Y
DESNUTRICION DE NINOS DE 6 A 36 MESES EN EL MODULO DE SALUD DESIDERIO
MOSCOSO CASTILLO, SAN JUAN DE MIRAFLORES 2017. Y siendo imprescindible
contar con la aprobacion de docentes especializados para poder aplicar el instrumento en
mencién, he considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia.

El expediente de validacion que le hago liegar contiene:

1. Carta de presentacion A
2. Matriz de consistencia e LIDIAAGIE DO Szass
FEATURA DE ENFERMER

3. Instrumento
4. Hoja de validacion del instrumento

Expresandole mis sentimientos de respeto y consideracién quedo ante usted, no sin antes
agradecerle por la atencién que dispense a la presente.

Lima, 21 de Junio del 2017

Atentamente,
S
STEPHANY VIRGINIA REQUEJO FALCON ME\P/EyO ANTONIO GUTIERREZ MONTES

Bachiiler en Enfermeria Asesor

101



UNIVERSIDAD “INCA GARCILASO DE LA VEGA”
FACULTAD DE ENFERMERIA
HOJA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

I .. DATOS GENERALES:.
1.1. Apellidos y nombres del Juez experto:
Aele Gueyees Lwip
1.2. Cargo e institucidon donde labora:
ENFERNERD  SeFe  Deh SERUCIO PE CUF. DEL CSHI. MAGo areun

1.3. Titulo del instrumento a evaluar ¢ CQ ESTIONDRLQ
FACTURES. (oRomegeuITURONS YD TRICON DENDOS D6 6 836 NEs ). ek eoaiio DE sokvs
DEIDEUD  MOSCOSO CASTILLG , SbN SONA Be (K (RABLOA LS 2613

1. INSTRUCCIONES:

En el siguiente cuadro, para cada item del contenido del instrumento que revisa,
marque usted con un check { ¥ ) o con un aspa ( X ) fa opcién Sf o NO que elija segun el
criterio de CONSTRUCTO o GRAMATICA.

El criteric de CONSTRUCTO tisne en cuenta si el item corresponde al indicador de la
dimension o variable que se quiere medir; mientas que el criterioc de GRAMATICA se
refiere a si el item esta bien redactado gramaticalmente, es decir, si tiene sentido I6gico y
no se presta a ambigledad.

Le agradeceré se sirva observar o dar sugerencia de cambio de alguno de los

items.

f
CONSTRUCTO | GRAMATICA

N° DE iITEM OBSERVACIONES
Sl | NO | Sl | NO

1. ¢ Cuél es su ocupacion? v v

2. ¢Quién es el sustento del hogar? v v

3. (Elingreso econémico en su vivienda d"&i \gieso eeondwico ew
es? : 3 = s nogps g3 .

4. ¢Cuanto es el ingreso del hogar? v/ v

5. ;Qué cantidad es asignada a la /
alimentacion? l/

6. ¢ Cuantas personas trabajan en su /
hogar? 4

7. ¢El nimero promedio de los Y Vv
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electrodomeésticos de linea blanca y -
marrén que usted tiene en su hogar es?

8. ¢Su casa esta construido con?

9. ¢Como obtiene la luz eléctrica?

10. ¢ Tipo de combustible para cocinar?

11. ¢Cémo se abastece de agua?

12. ¢ Tipo de drenaje instalado en su
hogar?

13. ¢Su lugar de procedencia es?

14. ¢ En qué lugar vive?

15. ¢Cual es el grado de instruccién que
usted tiene?

16. ¢La religion a la que usted pertenece

UG T Rl = < Pl Placili=i e i
< SNISENEN IR IR S

es?

17. ¢Cuantas veces al mes se recrean sus

hijos? l/ V

CONSTRUCTO | GRAMATICA

N° DE ITEM Si | no | s | no OBSERVACIONES
MARASMO
18. Peso adecuado para la edad 4 v
19. Peso adecuado para la talla o >
20. Talla adecuada para la edad 7 14

Aportes y sugerencias:

o td Beptado Dl ondbucgo.. .. euadd A Lo....
...... Tovenives 5. Boiimelie.  bngguied ., dintersich...... ... R .euteepo. .. Tgilo
Bl dermatists . Meroria..,. axocedia.... telera o

B Y P L S YT N S corke.... fraa
...... wmww@(éww@ W RTIrIee 27 S

Li

‘%'i' P 352:26 ‘: E‘ su E’}‘-Ié\er
Firma y sélly 8t ffitsrmante
o Yos £
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————— Universidad

inca Garcilaso de la Vega

Nuevos Tiempos. Nuevas ideas
Facultad de enfarmeria

CARTA DE PRESENTACION

ASUNTO: Validacion de instrumento a
través de juicio de expertos

Sefor:
Doctor Edgar Lucas Alvizuri Gomez

PRESENTE

De mi mayor consideracion.

Soy ia Bachilier en Enfermeria, Stephany Virginia Requejo Falcén con coédigo 738877840,
domiciliada en Av. Solidaridad Mz F7 Lt 17 Villa San Luis San Juan de Miraflores, me es grato
comunicarme con usted para expresarle mis saludos y asi mismo, hacer de su
coenocimiento gue requiero validar el instrumento de recoieccion de informacién, necesaria
para poder desarrollar mi investigacion, con la cual optaré el grado de Llicenciada en
Enfermeria.

El tituio de mi investigacion es: FACTORES ECONGM!COSCULTURALES Y
DESNUTRICION DE NINOS DE 6 A 36 MESES EN EL MODULO DE SALUD DESIDERIO
MOSCOSO CASTILLO, SAN JUAN DE MIRAFLORES 2017. Y siendo imprescindible
contar con ia aprobacién de docentes especializados para podei aplicar el instrumento en
mencion, he considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia.

El expediente de validacion que le hago ilegar contiene:
1. Carta de presentacion
2. Matriz de consistencia
3. Instrumento
4. Hoja de validacién del instrumento

Expresandole mis sentimientos de respete y consideracion quedo ante usted, no sin antes
agradecerie por la atencion que dispense a la presente.

Lima, 21 de Junio del 2017

Atentamente,
STEPHANY VIRGINIA REQUEJO FALCON iig. PEDRO ANTONIO GUTIERREZ MONTES
Bachiller en Enfermeria Asesor
A0
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UNIVERSIDAD “INCA GARCILASO DE LA VEGA”
FACULTAD DE ENFERMERIA
HOJA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

... DATOS GENERALES:

1.1, Apellndos y nombres del .Jue7 xperto

1.2 Cargo € institucion dcnde labera:
'é’n;lmme/w ew el [erioo de 2/(3;

1.3. Titulo del mstrumento a evaluar
Ja]ortea e cononuce el y desnalvaon 4{2 W gy b a 36 runo
TR 7 rfr'\'ffccgnggs L ah v e e s
En el siguiente cuadro, para cada item de! contenido del instrumentc que revisa,
marque usted con un check (V) o con un aspa ( X ) fa opcion Si o NO que elija segun el
criterio de CONSTRUCTO o GRAMATICA.
El criterio de CONSTRUCTO tiene en cuenta si el item corresponde al indicador de la
dimensién o variable que se quiere medir; mientas que el criterio de GRAMATICA se
refiere a si el item esta bien redactado gramaticalmente, es decir, si tiene sentido légico y
no se presta a ambigiiedad.
Le agradeceré se sirva observar o dar sugerencia de cambio de alguno de los
items.

CONSTRUCTO | GRAMATICA

N° DE iTEM OBSERVACIONES
St | NO| SI | NO

¢ Cual es su ocupacién? L o

¢, Quién es el sustento del hogar? i

\

¢ El ingreso econdmico en su vivienda

es? i
R : Tad#5, o A nprend

¢ Cuénto es el ingreso !‘iel hogar? e T %mﬁd_ﬂﬂwl / T
iy oled 0{/%[4,

A - : . c cawh

¢ Qué cantidad es asignada a la J / - i %‘}"’/r‘lﬂ-“{“' = Ao

alimentacion? ; i aliviin < 7

¢ Cuantas personas trabajan en su | - @.wuﬁ-—” | s

5 T %faéjau g aprcTan e
hogar? v hopon ?
¢ El nimero promedio de los / 7
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electrodomésticos de linea blanca y

marrén que usted tiene en su hogar es? A 7
8. ¢Su casa esta construido con? 7 v
9. ;Cdémo obtiene la luz eléctrica? o V| pernacs binreoy -
10. ¢ Tipo de combustible para cocinar? / / Cor v s begicos
11. ;Como se abastece de agua? 4 S v aes biyicas
12. ¢Tipo de drenaje instalado en su C Cuentn ton £2-a>

/ 4 p)

hogar? bagicor -

13. ¢Su lugar de procedencia es? o 57
; 7, Al . HH v’

14. ;En qué lugar vive? a8 g ¢
15. ¢Cual es el grado de instruccién que o

usted tiene? v/
16. ¢La religion a la que usted pertenece ]

es? / /
17. ¢Cuantas veces al mes se recrean sus /

hijos? : 4

CONSTRUCTO GRAMATICA
N° DE ITEM OBSERVACIONES
SI | NO | SI | NO
MARASMO

18. Peso adecuado para la edad 5 o
19. Peso adecuado para !a talla 7 S
20. Talla adecuada para la edad Ve /

Aportes y sugerencias:
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e A fyiversidad
inca é,,;am%ﬁa@ de la Vega

?ﬁéaez{@g Tiempos. Nuevas ideas
anuiiad do enfermeria

CARTA DE PRESENTACION

ASUNTO: Validacion de instrumento a
fravés de juicio de expertos

Sefiora:
Licenciada Ena Elena Herrera Chaico

PRESENTE

De mi mayor consideracién.

Soy ia Bachiller en Enfermeria, Stephany Virginia Requejo Falcon con cédigo 738877840,
domiciliada en Av. Solidaridad Mz F7 Lt. 17 Villa San Luis San Juan de Miraflores, me es grato
comunicarme con usted para expresarle mis saiudos y asi mismo, hacer de su
conocimiento que requierc validar el instrumento de recoleccion de in;‘ormaci()n, necesaria
para poder desarrollar mi investigacion, con ia cual optaré el grado de Licenciada en
_Enfermeria.

El titulo de mi investigacién es: FACTORES ECONOMICOSCULTURALES Y
DESNUTRICION DE NINOS DE 6 A 36 MESES EN EL MODULO DE SALUD DESIDERIO
CSCOSO CASTILLO, SAN JUAN DE MIRAFLORES 2017. Y siendo imprescindible
contar con ia aprobacion de docentes especializados para poder aplicar el instrumento en
mencion, he considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia.

El expediente de validacion que le hago liegar contiene:

1. Caria de presentacion

2. Matriz de consistencia

3. Instrumento

4. Hoja de validacion defl instrumento

Expresandole mis sentimientos de respeto y consideracién quedo ante usted, no sin antes
agradecerle por la atencion gue dispense a la presente.

Lima, 21 de Junic del 2017

Atentamente,
STEPHANY VIRGINIA REQUEJO FALCON Mg\,EéRo [ANTONIO GUTIERREZ MONTES

Bachiller en Enfermeria Asesor
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UNIVERSIDAD “INCA GARCILASO DE LA VEGA”

FACULTAD DE ENFERMERIA

HOJA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

L DATOS GENERALES:

1.1. Apellidos y nombres del Juez experto:

1.2. Cargo e institucién donde labora:

1.3. Titulo del instrumento a evaluar

1L INSTRUCCIONES: '

den

éﬁlw\/\, 'Q-Mw ;

t

En el siguiente cuadro, para cada item del contenido del instrumento que revisa,

marque usted con un check ( V) o con un aspa ( X ) la opcién Si o NO que elija segun ef
criterio de CONSTRUCTO o GRAMATICA.

El criterio de CONSTRUCTO tiene en cuenta si el item corresponde al indicador de la
dimensién o variable que se quiere medir; mientas que el criterio de GRAMATICA se

refiere a si el item esta bien redactado gramaticalmente, es decir, si tiene sentido lgico y

no se presta a ambigledad.

Le agradeceré se sirva observar o dar sugerencia de cambio de alguno de los

items.

N° DE ITEM

CONSTRUCTO

GRAMATICA

Si

NO

NO

OBSERVACIONES

¢ Cual es su ocupaciéon?

¢ Quién es el sustento del hogar?

¢El ingreso econémico en su vivienda
es?

R NN

¢ Cuénto es el ingreso del hogar?

\\\\

X

¢ Qué cantidad es asignada a la
alimentacion?

¢ Cuantas personas trabajan en su
hogar?

Y o-(;ca‘d'w

¢ El nimero promedio de los
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electrodomésticos de linea blanca y
£ i/ s _\,_r A il e

marrén que usted tiene en su hogar es? | v f & guatus
8. ¢Su casa esta construido con? v /
9. ¢ Como obtiene la luz eléctrica? S v
10. ¢ Tipo de combustible para cocinar? &/ 7
11. (Cémo se abastece de agua? v/ v 4
12. ¢ Tipo de drenaje instalado en su

v 5

hogar?
13. ¢Su lugar de procedencia es? S o
14. ¢En qué lugar vive? / S
15. ¢Cual es el grado de instruccion que 7 /

usted tiene?
16. ¢La religion a la que usted pertenece it b

es?
17. ¢Cuéntas veces al mes se recrean sus /

hijos? v/

CONSTRUCTO GRAMATICA
N° DE ITEM OBSERVACIONES
S| I NO | sI | NO
MARASMO

18. Peso adecuado para la edad e ¥
19. Peso adecuado para la talla Wy 7
20. Talla adecuada para la edad A v

Aportes y sugerencias:

pL/; ..... CoMCeomed dotn. . Ju Ldo e ol Sodiq,

Firma y sello del informante
DNIN°®: .©20%21.99........
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Universidad

Inca Garcilaso de la Vega

Muevos Tiempos. Nuevas ideas
Facuitad de enfermeria

CARTA DE PRESENTACION

ASUNTO: Validacion de instrumento a
través de juicio de expertos

Sehora:
Doctora Maria Isabel Vigil Cornejo

PRESENTE

De mi mayor consideracién.

Sov la Bachiller en Enfermeria, Stephany Virginia Requejo Falcén con cédigo 738877840,
domiciliada en Av. Solidaridad Mz F7 Lt. 17 Villa San Luis San Juan de Miraflores, me es grato
comunicarme con usted para expresarle mis saludos y asi mismo, hacer de su
conocimiento que requiero validar el instrumento de recoleccién de informacion, necesaria
para poder desarrollar mi investigacion, con ia cuai optaré el grado de Licenciada en
Enfermeria.

El tituic de mi investigacion es: FACTORES ECONOMICOSCULTURALES Y
DESNUTRICION DE NINOS DE 6 A 36 MESES EN EL MODULO DE SALUD DESIDERIO
MOSCOSC CASTILLO, SAN JUAN DE MIRAFLORES 2017. Y siendo imprescindible
contar con la aprobacién de docentes especializados para peder aplicar el instrumento en
mencién, he considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia.

El expediente de validacion gue le hago ilegar contiene:

1. Carta de presentacion

2. Matriz de consistencia

3. Instrumento

4. Hoja de validacion del instrumento

Expresandole mis sentimientos de respeto y consideracion quedo ante usted, no sin antes
agradecerle por la atencién que dispense a ia presente.

Lima, 21 de Junic del 2017

Atentamente,
£
i (_\
STEPHANY VIRGINIA REQUEJO FALCON Mg. PEDRO ANTONIO GUTIERREZ MONTES
Bachiller en Enfermeria Asesor
Ll
2416(1 2 ;
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UNIVERSIDAD “INCA GARCILASO DE LA VEGA”

FACULTAD DE ENFERMERIA

HOJA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

I __ DATOS GENERALES:

1.1. Apellidos y nombres del Juez experto: ,
NiGh CowelTe e BIDSC. C s

1.2. Cargo e institucion donde labora:

L e L e B e RS R R

1.3. Titulo del instrumento a evaluar

L Ststemeve [ G une 9O

i INSTRUCCIONES:

\

o
4% w90\, J

En el siguiente cuadro, para cada item del contenido del instrumento que revisa,

marque usted con un check ( ¥ ) o con un aspa ( X ) fa opcién Si o NO que elija segan ef
criterio de CONSTRUCTO o GRAMATICA.
El criterio de CONSTRUCTO tiene en cuenta si el item corresponde al indicador de la

dimension o variable que se quiere medir; mientas que el criterio de GRAMATICA se

refiere a si el item esta bien redactado gramaticalmente, es decir, si tiene sentido légico y

no se presta a ambigliedad.

Le agradeceré se sirva observar o dar sugerencia de cambio de alguno de los

items.
CONSTRUCTO | GRAMATICA
N° DE ITEM OESERVACIONES
SI | NO| SI | NO
s
1. ¢Cual es su ocupacion? v v
2. ;Quién es el sustento del hogar? v v
3. *E! ingreso econdmico en su vivienda
osth v 4
4. ;Cuénto es el ingreso dethogar? EPA \7 v
5. ¢Qué cantidad es asignada a la g
; . V4 v
alimentacion?
6. ¢ Cuantas personas trabajan en su \/ /
hogar?
7. NEl nimero promedio de los iz £
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electrodomésticos de linea blanca y
marrén que usted tiene en su hogar esél v v
8. XSu casa esta construido conX 7 Ve
9. ¢Como obtiene la luz eléctrica? i S
10. % Tipo de combustible para cocinank v v
11. ¢Coémo se abastece de agua? / \/
o e
12. ¢ Tipo de drenaje instalado en su J o
hogar?
A tn
= 5
13. ¢Su lugar de procedencia®s? T o
14. ¢En qué lugar vive? / i
15. ¢Cual es el grado de instruccion que
usted tiene? / v
VLL
16.~jLa religion a la que usted pertenece 7 i
o5? v
17. ;Cuantas veces al mes se recrean sus
- v v
hijos?
CONSTRUCTO | GRAMATICA
N° DE ITEM OBSERVACIONES
Si l NO | SI | NO
MARASMO
18. Peso adecuado para la edad V4 S
19. Peso adecuado para la talla s A
20. Talla adecuada para la edad v 7
Aportes y sugerencias: /
N2 0<Eitn— PG D) gRbu=tD)  Pors bV AL N AN LY
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ANEXO 8

TABLA BINOMIAL

Juez 1 Juez 2 Juez 3 Juez 4
Items | Const. | Gram. | Const. | Gram. | Const. | Gram. | Const. | Gram. vaFI)or
1 1 1 1 1 1 1 1 1 0.097
2 1 1 1 1 1 1 1 1 0.097
3 0 0 1 1 1 1 1 1 |0.026
4 1 1 0 1 1 1 0 0 0.010
5 1 1 0 1 1 0 1 1 0.026
6 1 1 0 1 1 0 1 1 0.026
7 1 1 1 1 1 0 0 0 0.010
8 1 1 1 1 1 1 0 0 0.026
9 1 1 0 0 1 1 1 1 0.026
10 1 1 0 0 1 1 0 0 0.003
11 1 1 0 0 1 1 1 1 0.026
12 1 1 0 0 1 1 0 0 0.003
13 1 1 1 1 1 1 0 0 0.026
14 1 1 0 1 1 1 1 1 0.055
15 1 1 0 1 1 1 1 1 0.055
16 1 1 1 1 1 1 0 0 0.026
17 1 1 1 1 1 1 1 1 0.097
18 1 1 1 1 1 1 1 1 0.097
19 1 1 1 1 1 1 1 1 0.097
20 1 1 1 1 1 1 1 1 0.097
21 1 1 1 1 1 1 1 1 0.097
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TABLA DE CONCORDANCIA

Ta = N° de acuerdos 136
Td = N° total de desacuerdos 32

B = Grado de concordancia entre jueces

b= Ta x 100

Ta+Td

Reemplazamos por los valores obtenidos:
b= 136 x100 b = 80.95%

136 + 32

ANEXO 9

ALFA DE CRONBACH

ESTADISTICAS DE FIABILIDAD

ALFA DE N DE
CRONBACH ELEMENTOS
, 761 21

El resultado del alfa de Cronbach para el instrumento (cuestionario) es

, 761, lo cual significa que es aceptable.
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ANEXO 10

CARTAS DE PRESENTACION

1 Un_iversidad
| Inca Garcilaso de la Vega

Nuevos Tiempos. Nuevas Ideas
Facultad de enfermeria

Lima, 21 de julio del 2017

Senor:
Doctor Manuel Chumbimuni Aguirre
Médico Jefe del Puesto de Salud “Desiderio Moscoso Castillo”

PRESENTE

De mi mayor consideracion.

En primer lugar expreso mis cordiales saludos y asimismo presento a usted a la
Bachiller en Enfermeria, Stephany Virginia Requejo Falcon identificada con DNI N°
73887784, quien se encuentra desarrollando el estudio ‘FACTORES
ECONOMICOSCULTURALES Y DESNUTRICION DE NINOS DE 6 A 60 MESES EN
EL PUESTO DE SALUD DESIDERIO MOSCOSO CASTILLO, SAN JUAN DE
MIRAFLORES 2017” y para su realizacién requiere la aplicacién de prueba piloto y la
recoleccion de datos en el Puesto de Salud “Desiderio Moscoso Castillo”.

Conocedora del alto espiritu colaborador y altruismo, acudo a usted, para solicitarle
tenga a bien de proporcionar las facilidades del caso para que la sefiorita pueda con
su autorizacion, llevar adelante y culminar-la-investigacion,-el mismo que sera de
importancia para el puesto de salud que usted gentilmente dirige.

Expresandole mis sentimientos de respeto y consideracion quedo ante usted, no sin

antes agradecerle por la atencién que dispense a la presente.
Atentamente
V')é"’{

T AV
>
‘(«s“t

DECANA
Facultad de Enfermeria
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Un.iversidad
Inca Garcilaso de la Vega

Nuevos Tiempos. Nuevas Ideas
Facultad de enfermeria

Lima, 21 de julio del 2017

Senora

Licenciada
Sonia Gonza Huanca

PRESENTE

De mi mayor consideracion.

En primer lugar expreso mis cordiales saludos y asimismo presento a usted a la
Bachiller en Enfermeria, Stephany Virginia Requejo Falcon identificada con DNI N°
73887784, quien se encuentra desarrollando el estudio “FACTORES
ECONOMICOSCULTURALES Y DESNUTRICION DE NINOS DE 6 A 60 MESES EN
EL PUESTO DE SALUD DESIDERIO MOSCOSO CASTILLO, SAN JUAN DE
MIRAFLORES 2017” y para su realizacion requiere la aplicacion de prueba piloto y la
recoleccion de datos en el Puesto de Salud “Desiderio Moscoso Castillo”.

Conocedora de su alto espiritu colaborador y altruismo, acudo a usted, para solicitarle
tenga a bien de proporcionar las facilidades del caso para que la sefiorita Stephany
Virginia Requejo Falcon, pueda llevar adelante y culminar la investigacion, el mismo
que sera de importancia para el puesto de salud a la cual pertenece.

Expresandole mis sentimientos de respeto y consideracién quedo ante usted, no sin
antes agradecerle por la atencidon que dispense a la presente.

Atentamente

DECANA
Facultad de Enfermeria
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ANEXO 11

PRUEBA DE NORMALIDAD

PRUEBA DE KOLMOGOROV-SMIRNOV PARA UNA MUESTRA

FACTORES

SOCIOECONOMICOS I\Ifl\J/'lp'\lgtJCAI\g:\(l)Al\lL
CULTURALES
N 40 40
Parametros Media 38,90 22,43
normales®® Des,V|aC|on 4722 3.734
estandar
Maximas diferencias Absoluta ,103 ,092
extremas Positivo ,103 ,092
Negativo -,092 -,081
Estadistico de prueba ,103 ,092
Sig. asintética (bilateral) ,200%¢ ,200%¢

a. La distribucion de prueba es normal.
b. Se calcula a partir de datos.
c. Correccion de significacion de Lilliefors.

d. Esto es un limite inferior de la significacion verdadera.
La prueba de Kolmogorov-Smirnov tiene significancia asintética por

encima de los valores de p = 0,05 y los valores estadisticos estan por
debajo de lo normal (1,0), lo que indica que se debe utilizar la prueba de

Spearman.
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ANEXO 12
MATRIZ DE CONSISTENCIA
TITULO: Factores socioeconémico-culturales y evaluacion nutricional de nifios de 6 a 60 meses en el puesto de salud Desiderio Moscoso Castillo, San Juan de

Miraflores agosto 2017
AUTOR: Stephany Virginia Requejo Falcén

DEFINICION DEL PROBLEMA OBJETIVOS FORMULACION DE HIPOTESIS VARIABLE OPERASIZ:\AOEN’\"L\SLISGECéON DE VARIAII%III_DIIECSADORES METODOLOGIA
Ocupacion METODO:
PROBLEMA GENERAL OBJETIVO GENERAL HIPOTESIS GENERAL Sustento del hogar s
Tipo de ingreso econémico Inductivo
Ingresos del hogar
¢Como influyen los factores | Determinar la influencia de los Los factores socioeconémico- Cantidad asignada a la DISENO:
socioeconomico-culturales  de | factores socioecon6émico- culturales de los padres influven FACTOR SOCIO alimentacion No exper.imental
los padres en la evaluacion | culturales de los padres en la | . p Ve ECONOMICO Poblacién econdémicamente
L . - e L inversamente en la evaluacion - Corte transversal
FACTORES
nutricional en niflos de 6 a 60 | evaluacion nutricional en nifios nutricional en nifios de 6 a 60 SOCIO activa
Desiderio. Mosooso . Caslo, | Salud  Desiderio. - Moscos | ME%€S del Puesto de Salud | ECONGMICO Viaterial de vivionda TIPO:
Nueva Rinconada, Pamplonz; Castillo, Nueva Rinconada, gﬁzgﬁggaMosgﬁol;ftﬂi’aNuse;ﬁ CULTURALES Servicios basicos Correlacional /
Alta, San Juan de Miraflores | Pamplona Alta, San Juan de Juan de Mi‘raﬂorespa 0sto 20‘17 Combustible para cocinar causal
agosto 2017? Miraflores agosto 2017. 9 ’ .
Lugqr .d.e procedenclla . NIVEL:
FACTOR Domicilio Grado de instruccion T
. i ) . CULTURAL Relioi6 Aplicativo
PROBLEMAS ESPECIFICOS OBJETIVOS ESPECIFICOS HIPOTESIS ESPECIFICOS Rgé?g;ién
- — - - POBLACION:
¢Como  influye el factor | Describir la influencia del factor El factor socioeconémico influye DESNUTRICION NO: 40 clo
socioeconémico de Ic_)s_ padres socioecondmico de I(_)s_ padres inversamente en la evaluacion AGUDA Peso para la talla
en la evaluacion nutricional en | en la evaluacion nutricional en L L
i i nutricional en nifios de 6 a 60
nifios de 6 a 60 meses del | niflos de 6 a 60 meses del meses del Puesto de Salud
Puesto de Salud Desiderio | Puesto de Salud Desiderio Desiderio Moscoso Castillo. Nueva 3 cI6 MUESTRA:
Moscoso Castillo, Nueva | Moscoso Castillo, Nueva ) y DESNUTRICION Talla para la edad n=40
. X Rinconada, Pamplona Alta, San CRONICA
Rinconada, Pamplona Alta, San | Rinconada, Pamplona Alta, San Juan de Miraflores agosto 2017
Juan de Miraflores agosto 2017? | Juan de Miraflores agosto 2017. 9 ) EVALUACION
¢Como influye el factor cultural | Describir la influencia del factor . NUTRICIONAL DESNUTRICION Peso para la edad TECNIlCA:
de los padres en la evaluaciéon | cultural de los padres en la El\/ers;;%ﬂ;e e(r:]ungalevalhn;ggﬁ GLOBAL P Entrevista
nutricional en niflos de 6 a 60 | evaluacion nutricional en nifios nutricional en nifios de 6 a 60
meses del Puesto de Salud | de 6 a 60 meses del Puesto de NORMAL Peso
AR ] A meses del Puesto de Salud Tall
Desiderio  Moscoso  Castillo, | Salud Desiderio Moscoso Desiderio Moscoso Castillo. Nueva alla .
Nueva Rinconada, Pamplona | Castillo, Nueva Rinconada, Rinconada, Pamplona Alté San SOBREPESO IMC QSTE%MENTO'
Alta, San Juan de Miraflores | Pamplona Alta, San Juan de | J . =° feu o0 S uestionario
agosto 20177 Miraflores agosto 2017. 9 : OBESIDAD IMC
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