UNIVERSIDAD ESPECIALIZADA DE LAS AMERICAS

Facultad de Ciencias Médicas y Clinicas

Escuela de Ciencias Médicas y de la enfermeria

Trabajo de grado para optar por el titulo de Licenciado(a)

en Ciencias de la Enfermeria

Modalidad

Tesis

Factores predisponentes influyentes en la desnutricion, nifios
menores de 5 afios, comunidad de Quebrada Negra

Presentado por:
Guerra Sanchez, Yarianis Nicolle 4-810-1730
Asesor.

Magister Mayra E. de Vega

Panama, 2025



DEDICATORIA

Dedico este trabajo, primero que todo, a Dios por darme las fuerzas necesarias

para culminar con éxito esta investigacion.

A mi madre, por siempre estar presente en esta trayectoria y ser un pilar

fundamental en mi vida profesional

A mi abuela y mis hermanos, quienes estuvieron presente cada dia y noche de
desvelo por buscar la forma siempre de alentarme y darme &nimos para no caer
a final de este largo y hermoso camino que deja muchas ensefianzas para

aplicarlas el resto de nuestra vida.

A mi profesora Mayra E. de Vega, por ser una excelente mentora e instruirme y
convertirme en una profesional de excelencia durante la culminacion de esta

carrea.

(Yarianis)



AGRADECIMIENTO

A Dios, primero que todo, por ser mi guia principal y espiritual en todas las metas
trazadas, por darme la vida como un don preciado que usaré para ayudar a los

demas.

A mi madre por ser mi principal fuente de inspiracion, gracias madre querida por

el sacrificio y darme la oportunidad de conocer la magia de las oportunidades.

A mi familia, abuela y hermanos, primos, tios y tias, por aportar en mi ensefianza
espiritual mas que todo, brindarme aliento, en los momentos en que creia que iba

a desfallecer.

A mi asesora de tesis Mayra E. de Vega, por brindarme su apoyo y conocimientos

a través de la carrera y como mi asesora de tesis.

A los colaboradores del centro de salud de Santo domingo, gracias por todas las

atenciones brindas durante mi estadia alli.

A los pobladores de la comunidad de Quebrada Negra por, su gentiliza y humildad
gue me inspiraron para lograr los objetivos planteados en esta investigacion

cientifica.

(Yarianis)



RESUMEN

Esta investigacion, cuyo titulo es factores predisponentes que influyen en la
desnutricibn en menores de 5 afios comunidad de Quebrada Negra tiene como
objetivo general Reconocer los factores predisponentes que influyen en la
desnutricion en niflos menores de 5 afios en esta comunidad. Los objetivos
especificos se centran en determinar los tipos de factores predisponentes que
influyen en la desnutricion en niflos menores de 5 afos, indicar los tipos de
factores que influyen en la indice masa corporal de los infantes y por ultimo
verificar que factores predisponentes influyen en una mala alimentacion
perjudicando el crecimiento y desarrollo del menos. La metodologia tuvo un disefio
no experimental, transversal, con enfoque mixto y de alcance descriptivo y
correlacional. La poblacion esta conformada por 41 nifios entre 0 y 5 afios de
edad que forman parte de la investigacion sin embargo se encuesto a 22 padres
y madres de familia residentes en la comunidad de Quebrada Negra. Como
resultado de esta investigacion se logro realizar la verificacion de la hipétesis
planteada concluyendo que los tipos de factores predisponentes encontrados son
el bajo ingreso econdmico, factores biologicos, factores ambientales y mala

alimentacion terminando con las recomendaciones de esta investigacion.

Palabras claves: crecimiento, desarrollo, desnutricién, infantil, malnutricién, nutrientes,
poblacién, pobreza.



ABSTRACT

This research, titled "Predisposing Factors Influencing Malnutrition in Children
Under 5 Years in the Quebrada Negra Community," aims to recognize the
predisposing factors that influence malnutrition in children under 5 years of age in
this community. The specific objectives focus on determining the types of
predisposing factors that influence malnutrition in children under 5 years, indicating
the types of factors that affect the body mass index of infants, and finally verifying
which predisposing factors influence poor nutrition, adversely affecting the growth
and development of the child. The methodology employed a non-experimental,
cross-sectional design with a mixed approach and descriptive and correlational
scope. The population consisted of 41 children aged 0 to 5 years who are part of
the study; however, 22 parents residing in the Quebrada Negra community were
surveyed. As a result of this research, the verification of the proposed hypothesis
was achieved, concluding that the types of predisposing factors identified include
low economic income, biological factors, environmental factors, and poor nutrition,

ending with the recommendations from this research.

Keywords: growth, development, malnutrition, childhood, malnutrition, nutrients, population,

poverty.
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INTRODUCCION

La falta de educacion en las comunidades es uno de los factores mas latentes de
del entorno y perjudica a la poblacion de dicha comunidad. Esto es un problema
de todos, la sociedad se define como un conjunto de personas que conviven juntas
y acatan ciertas reglas juridicas en las cuales comparten culturas en un sistema

organizado.

Los problemas nutricionales son una amenaza que de no ser controlados a tiempo
pueden terminar en grandes secuelas. El riesgo de padecer desnutricion durante
la infancia es alto, por eso tener conocimiento sobre lo que es una buena nutricion
es importante en la vida, ya que tener una buena alimentacion no es solo comer

adecuadamente también es llevar una vida saludable.
Este trabajo se divide en cuatro capitulos los cuales se presentan a continuacion:

En el capitulo I: En este capitulo se incluyen los aspectos generales de la
investigacion, antecedentes tedricos, planteamiento del problema, situacion
actual, sobre: factores predisponentes que influyen la desnutricion, nifios menores
de 5 afios, que puede llegar a causar enfermedades. Ademas, este capitulo
contiene: el problema de investigacion, la justificacién, hipotesis, objetivos

generales y especificos de la investigacion.

En el capitulo II: En este capitulo se desglosa el marco te6rico donde se sustenta

el contenido con bibliografia de diferentes autores.

En el capitulo llI: se refiere al marco metodoldgico, aqui se explica el disefio de la
investigacion, tipo de estudio, poblacion, sujeto a quien se le realizara la encuesta,
tipo de muestra estadistica, definicion de las variables del estudio, los

instrumentos de la recoleccion de datos, y procedimiento de la investigacion.

En el cuarto capitulo, se analizan los resultados obtenidos a través de las

encuestas.



Se finaliza con las conclusiones encontradas sobre los tipos de factores
predisponentes que si influyen con la desnutricion infantil como lo es el bajo
ingreso econdmico, factores ambientales, bioldgicos y malos habitos alimenticios,
algunas de las limitaciones encontradas fue la distancia, factor economico debido
a el transporte entre otros a la hora de realizar este estudio, debido a las
limitaciones y conclusiones encontradas se brindan ideas sobre recomendaciones
a los padres de familia de la comunidad de Quebrada Negra; finalizando con las
referencias bibliograficas e infografias utilizadas al momento de realizar la
investigacion. Se finaliza este estudio de investigacion con los anexos, cuadros y

gréficas de los resultados finales.



CAPITULO |



CAPITULO 1: ASPECTOS GENERALES DE LA INVESTIGACION

1.1 Planteamiento de problema

Esta investigacion cientifica plantea como problema central la desnutricion,
definida como la insuficiencia nutricional que afecta de manera particular al grupo

etario de 0 a 5 afios en comunidades con limitaciones de acceso.

Principalmente, se destaca que la desnutricion puede evidenciarse de varias

formas como lo son:
Desnutricion crénica: que se puede definir como bajo peso para la edad o talla.

Desnutricion aguda: se define como la pérdida de peso rapida que se deriva del

consumo insuficiente de nutrientes o mala absorcion de estos.

Deficiencia de micronutrientes: definiéndose como la falta de micronutrientes
esenciales para el desarrollo y crecimiento del menor en los primeros a los de su

vida como hierro, yodo, vitaminas etc.

Segun Rivera (2019) indica que la malnutricion infantil se asocia a muchos
factores sociales, econdmicos, ambientales y personales, teniendo en cuenta la
importancia de que el gobierno promueva reglas politicas que ayuden a forjar un
sistema alimenticio funcional que permita solventar los nutrientes esenciales para

el infante.

La desnutricién se define como un estado patoldgico del cuerpo humano cuando
no se reciben los alimentos suficientes causando retraso en el crecimiento y
desarrollo del nifio correlacionado con su edad y puede tener factores arraigados
al estado socio econémico del entorno del menor que empieza desde el embarazo

de su madre hasta el nacimiento y crecimiento del nifio o nifia.

La malnutricion es un problema que genera muertes a largo plazo la nutricion
adecuada contribuye de manera fundamental a la salud fisica y mental de nifios y
nifias (ONU, 2018).
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Segun pasan los afios, las Ultimas temporadas, se ha propuesto investigar como
retrasar o controlar las enfermedades que pueden llegar a ser trasmisibles, se
estima la desnutricion infantil y su importancia, por lo tanto, se necesita
comprender las causas de esta para adoptar medidas preventivas. Hay muchos
paises en la actualidad donde la tasa de mortalidad infantil aumenta por la

malnutricion, y se ve afectados en el grupo de menores de 5 afios de edad.

Ayala, (2022) “La desnutricion es un problema de salud publica que afecta a gran
parte de los nifilos/as en etapa preescolar del Ecuador, afectando su desarrollo
fisico e intelectual, a consecuencia de ciertos elementos asociados a su entorno
proximo”. Esto indica que los factores sociales y ambientales llevan un papel
importante sobre la deficiencia nutricional infantil. Los infantes menores de 5 afios
merecen un entorno social y ambiental saludable y seguro para fortalecer su

crecimiento y desarrollo fisico e intelectual.

Durante esta investigacion, salié a relucir muchos factores que podrian asociarse
al crecimiento de la desnutricion infantil como lo es el desconocimiento o la falta
de educacion referente a dicho tema trae consigo debilidades irreversibles en el
crecimiento y desarrollo del infante lo cual indica que podria derivarse en gran
parte por algunos factores como lo son: recursos limitados, pobreza absoluta,
factores culturales, direccion de residencia, falta de educacion, falta de acceso a

alimentos nutritivos, condiciones inadecuadas.

Sanchez, Pefafiel (2022) indican que La desnutricion en los nifios menores de 5
afios van de la mano con el desconocimiento sobre este tema, la carencia
econOmica permite que el menor pueda recaer en una deficiencia nutricional

permitiendo no solventar su demanda nutricional.

En paises en desarrollo, esta condicion afecta principalmente a los nifios y
mujeres incrementando la mortalidad infantil, desencadenando las limitaciones en
el ambito laboral, afectando el rendimiento escolar, siendo seres racionales deben
tener siempre en cuenta que esta situacion a largo plazo puede llevar a la

persistencia de un ciclo de pobreza econdmica y educativa.
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A nivel mundial se reconoce que la desnutricion afecta primeramente a la
poblacion infantil, ya que se da por una deficiencia de hierro especificamente
micronutrientes este se da desde el embarazo y posterior a él, en menores de 5
afos y lactantes. Segun la reviste cientificas alto andinas y cuentan con una guia
alimenticia de manera mundial. Las naciones unidas (2019) indica que mas de 6
millones de infantes en Latinoamérica menores de 5 afios de edad padecen de
desnutricibn cronica y es causada por factores ambientales, bioldgicos,

econdmicos y sociales que perjudican al menor en sus primeros afios de vida.

La revista cientifica CEPAL (2018) puede indicar que la deficiencia nutricional
tiene 3 indicadores antropométricos como lo son el bajo peso para la edad
denominado desnutricién global, baja talla para la edad denominado desnutricién
cronica y bajo peso para a talla denominado desnutricion aguda. La desnutricion
infantil es medida por percentiles segun su edad peso y talla siendo un instrumento

primordial para los enfermeros y enfermeras en panama.

Segun las naciones unidad (2018) se habla sobre que “existe una gran disparidad
en la prevalencia de desnutricion, Argentina, Brasil, Chile y Jamaica presentan
prevalencia de desnutricion global bajo 2,5%, en el otro extremo, mas del 10% de

los nifios y nifias en Guatemala y Haiti presentan esta condiciéon”.

El buen estado nutricional a nivel infantil es importante para el desarrollo y
crecimiento del nifio afianzando su desarrollo esto puede cambiar por diversos
factores externos a la alimentacion como lo es deficiencia en conocimiento,
higiene y salud esto pueden influir en grupos etarios a nivel mundial retrasando el
desarrollo cognitivo, conductual y su rendimiento en aspectos importantes que
seran de vital importancia en su crecimiento. “La crisis de los servicios publicos,
incluyendo salud, agua, electricidad, gas doméstico, saneamiento, transporte,
entre otros, ha ocasionado graves limitaciones en toda la cadena de suministros
de alimentos” (Candela, 2020).
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De manera internacional, la desnutricion infantil es un problema global que afecta
al grupo etario con problemas socioeconémicos extrema, conflictos, falta de

conocimiento e inasistencias a grupos de salud.

Cayllahua, 2015 indica que “uno de los principales problemas de salud publica y
bienestar social de América Latina, lo constituye la desnutricion infantil, siendo
una de las causas atribuibles de morbilidad y mortalidad evitable de nifias y nifios
en Latinoamérica”. Se relaciona con factores ambientales, biolégicos, econdmicos

y alimenticios.

La Organizacién Mundial de la Salud, indica que en Latinoamérica Panama ocupa el
cuarto lugar con desnutricion infantil alrededor de 65,000 infantes panamefios estan
desnutridos; lo que nos indica que el 19.1% nifios menores de 5 afios se encuentran

con hambre dia con dia. (Guerra, 2019).

Investigaciones llevadas a cabo en Panama arrojan luz sobre el significativo
aumento de desnutricion infantil, alcanzando un 90% en la region de Chiriqui y
areas indigenas. En estas areas geograficas, se estima que uno de cada tres
nifios sufre de esta condicion. Paralelamente, en la provincia de Chiriqui, se estan
llevando a cabo investigaciones con relacion al fallecimiento de tres menores de
edad pertenecientes a distintas familias. Los indicios preliminares apuntan a
cuadros severos de deshidratacion, descuido y desnutricion como factores
contribuyentes. Los incidentes se registraron en las localidades de Tierras Altas y

Alanje. (Periédico la estrella Panama 2021).

Panama enfrenta problemas de pobreza y escases de trabajo lo que incrementa
en zonas de dificil acceso la desnutricion y enfermedades arraigado a este tema
en particular.

14



Segun el MIDES y SENAPAN 2017 indican que:

Panam& reconoce internacionalmente el compromiso de erradicar la
desnutricion infantil al afio 2030, en conjunto con el Minsa llevan un plan
alimentario para la seguridad nacional. CELAC 2025 lleva como objetico
complementar el plan de gobierno 2014-2019: “Alianza el Pueblo Primero” y
en el “Plan Estratégico del Gobierno 2015-2019”. “Alianza el Pueblo
Primero” y en el “Plan Estratégico del Gobierno 2015-2019”. Al pasar los
afios panamé a podido realizar avances importantes de tener 856,000
personas subalimentadas —el 27.6% de la poblacién— a unos 400,000 —l
9.5%— y reducir la pobreza del 36.6% en 2005 hasta el 22.3% en 2015,
demostrando que panama realiza avances durante los ultimos 15 afios
contando con capacidades para abordar y cumplir desafios ya
mencionados. (p.11)

La Republica de Panama enfrentan desafios con la existencia de baja talla
para la edad en nifios y nifias menores de 5 afios de edad incluyendo a
jovenes adultos a nivel nacional aumentando la desnutricion vy
enfermedades que pueden llegar hasta la muerte.

El Ministerio de Salud panamefio, 2017 indica que Panama enfrenta
actualmente la malnutricion, por la coexistencia de la baja talla para la edad
siendo un problema creciente que afecta la prevalencia en menores de
cinco afos a nivel nacional de 7.6% y 3%, respectivamente. El propdsito
de promover la seguridad alimentaria en panama en gran materia es
desarrollar la alimentacion y nutricibn como derecho a toda la poblacién
infantil en riesgo o situacion de vulnerabilidad.

No hay estudios referentes a desnutricion realizado en esta area.

Esta investigacion tiene como propaésito plantear el conocimiento sobre lo que es

la desnutricion en nifios menores de 5 afos, ya que en el mundo entero la

desnutricion se refleja en todo el entorno socioeconomico lo que influye en el

desarrollo del crecimiento de los nifios afectados. Por lo tanto, personal de salud

debe conocer sobre que es la seguridad alimentaria y nutricional.
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SENAPAN 2024-2030 asegura que “El concepto sobre seguridad alimentaria y
nutricional propone, el reconocimiento al derecho humano de todas personas a no
padecer hambre en consonancia con los diferentes tratados internacionales”
(pagl9). En la poblacion infantil, el proceso que mas se ve afectado es el
crecimiento y desarrollo, ya que puede un nifio tener 5 afios de edad y parecer de
3 afios, por eso si el menor no asiste a sus controles no se puede detectar a

tiempo.

Para las naciones unidad 2019 refiere que “hace mas de dos décadas la region
enfrentaba el problema de la desnutricion con nifios y nifias que sufrian de bajo
peso y/o baja talla en sus primeros afios de vida”. Como seres humanos deben
conocer y tomar en practica que los factores ambientales, alimenticios y
econdémicos pueden perjudicar de gran manera la nutricion adecuada de los
infantes ya que la poblacion incluye en su mayor parte los alimentos procesados

o de baja calidad generando desafios en el area de la salud infantil.

Gréfico 1. América latina (21 paises): prevalencia y variacion de la
desnutricion cronica desde 1990 a la medicion mas reciente
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Fuente: base de datos Seguridad Alimentaria y Nutricional en América Latina y el Caribe desde
1999-2017.

Desde 1990 a la fecha los paises de la region han disminuido la prevalencia de
desnutricion cronica en 40% promedio. Al respecto, se destacan México, el Pera
16



y la Republica Dominicana que han reducido sus prevalencias en mas de 60%
con tasas que partieron en 40,1%, 37,3% y 21,2%, respectivamente. El pais mas
afectado con respecto a la desnutricién infantil es Guatemala, con un 46,5% de

infantes que padecen desnutricion con un alcance del 900.000 nifios y nifias.

Segun Galasso y Wagstaff (2017), indica que anualmente el indice de desnutricién
cronica no reduce segun lo establecido lo que significa que no se ha logrado
alcanzar las metas establecidas, sefialando la importancia de reducir esta
afeccién que puede llegar a propiciar la muerte infantil. Se presenta una reduccion

anual promedio para llevar la prevalencia de desnutricion cronica a la mitad en

2030.

Grafica 2. Prevalencia de baja talla por desnutricion en nifilos menores de 5 afios
por region de salud. moninut 2017 (n = 1,690)
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Se encontré que 12 regiones de salud, presentaron un nivel leve de severidad
inferior a 20.0 %, por otro lado, la regidon de Kuna Yala present6 una severidad

muy alta de 59.1% y la region de Ngéabe Buglé con severidad media de 25.6%.
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La provincia de Chiriqui se encuentra en séptimo lugar con 14.1%, ya que indica

baja talla en infantes de 0 a 5 afos.

Cuadro 1. Incidencia de pobreza en la provincia de Chiriqui

Incidencia de la

% de Poblacion

POaraza por (R0 Total Pobreza general et
extrema
Alanje 96.6 38.3 15.3
Boquete 20.1 16.4 3.7
Baru 52.0 37.6 14.4
Bogueron 33.5 25.8 7.7
Bugaba 29.5 231 6.4
David 14.0 11.0 3.0
Dolega 17.6 14.1 3.9
Gualaca 47.5 34.4 13.1
Remedios 49.8 35.6 14.2
Renacimiento 61.9 45.1 16.8
San Félix 32 249 7.1
San Lorenzo 54.9 40.5 14.4
Tolé 78.8 52.2 26.6

Fuente: Analisis de situacién de salud region de Chiriqui 2018

Al realizar el andlisis del cuadro en la provincia de Chiriqui, se observa que el

distrito con menos abundancia es Tolé con 78.8%, no muy lejos se encuentra

Renacimiento con 61.9%, el distrito de Alanje se encuentra en la tercera posicion

con 56.6%, San Lorenzo con 54.9% en estos distritos la poblacién indigena

representa el nivel de pobreza més elevados. Lo cual indica un bajo indice en la

alimentacion por lo que en estas zonas hay alta probabilidad de desnutricién.
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Cuadro 2. Prevalencia de la malnutricion por déficit segun diferentes indicadores
antropométricos (OMS) segun grupo de edad en menores de 5 afios.2017

PREVALENCIAS (%)
Edad Baja Talla Bajo peso Emaciado
(P/T) (P/E) (IMC/E)
TOTAL 16.3 5.8 2.9
< de 6 meses 14.6 7.1 6.2
6 a 11 meses 11.6 4.1 1.9
12- 23 meses 20.4 5.0 0.6
24 -35 meses 15.6 7.0 2.6
36-47 meses 15.9 6.5 3.3
48-60 meses 18.8 4.9 3.1

Nota: Il monitoreo nutricional de la poblacién que asiste a las instalaciones del Minsa moninut-
2017

En la provincia de Chiriqui, se evidencié que los infantes de 12 a 23 meses de
edad, presentan la mayor tasa de baja talla y los menores de 6 meses presentaron

los mayores porcentajes de bajo peso (7.1%) y emaciado (6.2%).

1.1.1. El problema de investigacion

e Pregunta principal
¢,Cuales son los factores predisponentes que influyen la desnutricion de los

nifios menores de 5 afos en la comunidad de Quebrada Negra?
e Sub problemas

¢,Cual es la incidencia de desnutricion que presenta la comunidad de Quebrada

Negra?

¢,Cuadles son los tipos de alimentos que consumen los nifios menores de 5 afios

en la comunidad de Quebrada Negra?

¢, Cuadles son las evidencias de desnutricion que tienen los nifios menores de 5
afos residentes de la comunidad de Quebrada Negra utilizando el indice de

masa corporal (IMC)?
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1.2  Justificacién

La desnutricion infantil se posiciona como una de las principales causas de muerte
infantil no solo en panama si no en el mundo, es importantes educarse referente
al tema ya que de tal manera podrian los padres reconocer los factores influyentes

en la desnutricion.

Espadero y Beatriz 2023 nos indica que “La desnutricion en la infancia resulta una
de las etapas mas influyentes en el desarrollo del ser humano, por lo cual la
mayoria de las situaciones que enfrentemos durante este periodo condicionaran

el futuro de los individuos” (p.1761).

Como seres humanos es importante conocer e informarse sobre la importancia de
adquirir una seguridad Ambiental, econdémica y buenos habitos alimenticios para
asi tener una vida saludable y mucho mas cuando se trata de cuidar a los nifios,
pues cuidar su cuerpo no es solo hacer que se vean bien fisicamente, sino hacer
gue se sientan bien emocionalmente y saber cémo llegar a eso es muy facil, ya
gue primero que todo se debe de orientar sobre el tema con un especialista para

asi tener informacion veridica es decir informacion verdadera.

Segun Martinez y cortés (2023) nos indica que “La desnutricion es la situacion
clinica en la que los requerimientos corporales de macro y micronutrientes no se
alcanzan debido a un consumo insuficiente o a trastornos en la absorcion y

metabolismo de los nutrientes” (P.402).

Luego de informarse correctamente es de vital importancia comenzar a poner
todos los conocimientos adquiridos en practica y tener en cuenta que para saber
si algo esta mal se debe indagar en el problema, luego buscar soluciones alternas
para asi probar la teoria y finalmente plantear soluciones, lo que lleva a pensar
gue la educacion es importante y esta se convierte en un factor predisponente que
influye en la desnutricion infantil ya que la falta de conocimiento lleva a las
personas a tomar malas decisiones por falta de conocimiento perjudicando a los

menores del hogar.
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Existen factores influyentes que afectan de gran manera en la desnutricion infantil
algunos de ellos serian los factores ambientales refiriéndose al entorno que ve
crecer al infante interrumpiendo su condicién de vida ya que una vivienda estable
debe contar con luz eléctrica, agua potable, buena disposicion de excretas y
desechos sélidos intentando no propagar enfermedades que podrian llegar afectar

la absorcion de nutrientes que favorecen el crecimiento y desarrollo del infante.

Coronado 2014 indica que “el factor ambiental representa una dificultad especial
para los infantes ya que los recursos de agua potable, drenajes, eliminacion de
basura, deshechos humanos y acceso a la electricidad son producto de acciones

humanas que ocasionan la contaminacion en su entorno” (p.12).

Seguido por los factores econdémicos los cual son de vital importancia ya que un
estado financiero equilibrado ayudara a formar un nacleo familiar fuerte y bien
estructurado, teniendo en cuenta que la falta de ingreso deja al nucleo familiar
desbalanceado por una inseguridad alimentaria llevandolos a una pobreza y falta
de acceso a alimentos de buena calidad. Sdnchez (2014) habla sobre “el bajo
ingreso econdmico familiar acompafia a la desnutricion, esto lleva a la baja
disponibilidad y acceso a los alimentos, falta de medios para producirlos o

comprarlos, malas condiciones sanitarias, falta de acceso a la educacion” (p.36).

Seguido por factores Bioldgicos y educativos siendo de gran manera fundamental
ya que si el infante de alguna manera padece alguna fisiopatologia esto puede
afectar sus habitos alimenticios pudiéndole causar al menor una deficiencia
nutricional por su condicion siendo importante optar ayuda profesional que pueda

intervenir de manera positiva y satisfactoria con la alimentacion del nifio(a).

Salinas (2014) indica que “Los factores biol6gicos consideran a aquellos que
residen en la susceptibilidad individual a adquirir desnutricién, en la medida que
la insuficiencia de ciertos elementos limita la capacidad de utilizacion biolégica de

alimentos que consume independientemente de su cantidad y calidad” (p.30).
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La falta de conocimiento en los padres de familia juega un papel crucial ya que
aquellas madres con recursos educativos bajo o falta de conocimiento sobre
nutricibn en temas como la lactancia materna exclusiva, alimentacion
complementaria, importancia de habitos alimenticios saludables y atencion
médica especializada ayudan a prevenir malos patrones con los alimentos, falta
de informacion nutricional ayudando a gestionar la salud del nifio(a) durante los

primeros 5 afos de vida.

La reviste cientifica Scielo 2022 indica que existen 3 factores principales sobre la
desnutricién infantil siendo “una alimentacién saludable, rica en nutrientes y
variada; practicas adecuadas de atencion y alimentacion materno infantil, y, un

entorno domeéstico saludable con servicios basicos apropiados”.

Este trabajo tiene mucha relevancia social, porque implementa mucha informacién
y conocimiento para las madres de la comunidad de Quebrada Negra donde se
les puede ofrecer una oportunidad de enriquecer sus conocimientos exhortandole
para que puedan tener un cambio radical en sus vidas. Esto les ayudara a conocer
el estado nutricional de sus hijos la importancia de alimentarse correctamente y

de adquirir habitos alimenticios saludables.

Se considera de vital importancia que los progenitores y tutores residentes en esta
comunidad estén informados sobre los riesgos inherentes a una alimentacion
inadecuada. Dicha condicion puede acarrear consecuencias significativas, como
el retraso en el crecimiento y desarrollo de los menores, la susceptibilidad a
enfermedades e, incluso, la mortalidad. La comprension de estos factores resulta

esencial para la salvaguarda de la salud de sus hijos.

Finalmente, este trabajo se usara como guia para la comunidad, ya que propiciara
la implementacion de charlas motivacionales que ayudaran socialmente a todas
las madres y padres de la comunidad a conocer: ¢como se puede combatir los
malos habitos alimenticios? y asi prevenir el déficit alimenticio, enfermedades no

deseadas, retraso en el desarrollo y crecimiento de sus hijos.
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La investigacion busca expresar aportes tedricos, los cuales consisten en plasmar
ideas y conceptos sobre un tema conflictivo como lo es la desnutricién infantil. En
ella se expresa una opinién personal, justificandola con la ayuda de otros autores.
Se estructurara y analizara la informacién, aplicandola mediante una estrategia

sistematizada al grupo etario utilizado durante el desarrollo de esta investigacion.

1.3 Hipotesis

Hi: Existen factores predisponentes que influyen en la desnutricion en nifios

menores de 5 afos en la comunidad de quebrada negra.

Ho: No existen factores predisponentes que influyen en la desnutricion en nifios

menores de 5 afos en la comunidad de quebrada negra

1.4  Objetivos

1.4.1 Objetivo general
Reconocer los factores predisponentes que influyen en la desnutricion

de los nifios en la comunidad de Quebrada negra.

1.4.2 Objetivo especifico
e Determinar los tipos de factores predisponentes que influyen en la
desnutricion de los nifios en la comunidad de Quebrada negra
e Indicar los tipos de factores predisponentes que influyen en la indice
masa corporal de los nifios en la comunidad de Quebrada negra
e Verificar que factores influyen en una mala alimentacion que perjudica

el crecimiento y desarrollo del menor.
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CAPITULO Il



CAPITULO Il. MARCO TEORICO
2.1 Desnutricion

La desnutricion se considera un estado patoldgico no especifico que es producida
por una alimentacion insuficiente de nutrientes como los son los carbohidratos,
frutas vegetales, aguas minerales cereales, azucares, lacteos entre otros, ya que
ellos ayudan al cuerpo para desarrollar habilidades y fortalezas. Los alimentos

pueden ser constructores, energéticos y reguladores.

Los alimentos constructores son aquellos que ayudan al cuerpo a fortalecer y
hacer crecer los huesos y musculos de una forma correcta. Estos portan proteinas

como, por ejemplo: queso, yogurt, huevo, carnes entre otros.

Por otra parte, los alimentos energéticos son aquellos ricos en carbohidratos y
grasas ayudan a mantener la energia equilibrada para realizar todas las funciones
y actividades vitales del cuerpo durante el dia. Ejemplos de alimentos: pan, arroz

y grasa.

Los alimentos reguladores ricos en minerales, vitaminas y antioxidantes son
conocidos como protectores, ya que ellos ayudan al cuerpo manteniendo el
funcionamiento y protegiéndolo de enfermedades como la coagulacion
sanguinea, mantiene el equilibrio de liquidos, mejora la vision, refuerza el sistema

inmunoldgico y apoya a fortalecer y formar los huesos y dientes en los nifios.

Por otra parte, cabe sefalar que de acuerdo con la investigacion realizada se
puede expresar que Alvarez (2018) afirma que: “La desnutricion hace referencia
a un conjunto de manifestaciones clinicas, alteraciones bioquimicas vy
antropométricas producidas por la ingesta deficiente y/o aprovechamiento
biolégico de macronutrientes ocasionando la insatisfaccion de requerimientos

nutricionales” (p.3).
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La desnutricion genera la disminucion de las defensas del organismo provocando
el incremento y susceptibilidad a las enfermedades, implicando una deficiencia en

el peso y talla por debajo de lo que corresponde de acuerdo a la edad de los nifios.

El déficit nutricional o malnutricion es una complicacion que se da arraigado a
familias con problemas severos referentes su estado econémico y social, aunque
también corresponde gran parte de ello al desconocimiento por parte de los
padres. La desnutricion de forma internacional es una de las patologias principales

que causa enfermedades y muertes durante la infancia alrededor del mundo.
Articulo sCielo Estévez-Mitjans 2020:

La deficiencia nutricional llega a ser frecuentes en familias con funcién
severayaque los infantes que crecen con un buen estado nutricional crecen
con un buen desarrollo cognitivo y crecimiento fisico en familias con una
buenandcleo y estructura familiar. La falta de educacién en padres provoca
deficiencia en alimentos provocando una nutricion anormal de manera
negligente ocasionando deficiencia de nutrientes. (p.5)

2.2 Fisiopatologia de la desnutricion

La fisiopatologia de la desnutricion va correlacionada de forma bioldgica al
crecimiento del cuerpo, aumento de masa y volumen. Se puede caracterizar por
el balance positivo, balance neutro y balance negativo a lo cual se puede definir
como el aumento, mantenimiento o disminucién de la masa corporal del cuerpo.
“Cuando la velocidad de sintesis es menor que la de destruccion, la masa corporal
disminuye con relacion con el momento previo, pero el balance negativo no puede
mantenerse por tiempo prolongado, ya que las disfunciones organicas que lo

acompafan son incompatibles con la vida” (Marquez 2014).

Los cambios metabdlicos sobre la desnutricion van de la mano de acuerdo a

situaciones de ayuno y estrés por el déficit en consumo bajo en micronutrientes.
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Universidad buena y a distancia de México: 2023

Ladesnutricion serelacionacon un incremento en la sintesis de citosinas,
que causan unaimportante disminucién del apetito y de la albimina sérica.
La hipoalbuminemia se debe al efecto de laregulacién de las citocinas sobre
los genes y la expresion del ARN mensajero; asimismo, existe un
incremento en la degradacion de la albumina con la finalidad de que el
esqueleto carbonado sea reutilizado como sustrato para laformacion de las
proteinas de fase aguda, de tal manera que la hipoalbuminemia es un
marcador mas fidedigno de la situacion de estrés metabdlico que surge con
la enfermedad, que en si mismo de desnutricién. (P.19)

Figura 1. Causas de la desnutricion infantil

Fuente: Bellamy C. Estado Mundial de la Infancia 1998

Segun el punto fisiopatolégico la desnutricion afecta el cuerpo y metabolismo
al punto de causar la muerte, la carencia de nutrientes y las infecciones
frecuentes crean condiciones homeostaticas desfavorables para el infante.
Esta condicion convierte al menor a ser mas propenso 0 susceptible a las
infecciones siendo esto un factor que incremente la morbilidad y mortalidad a

nivel mundial.
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2.3 Epidemiologia
En la actualidad, se pueden encontrar datos que ayudan a reconocer que la

desnutricion es una condicion que afecta a los infantes desde la gestacion y esta
misma cruza fronteras no importa el tiempo o lugar, éste se puede encontrar en
cualquier parte del mundo a pesar de los estudios e investigaciones cientificas
gque se obtienen a lo largo de los afios no se ha logrado prevenir, menos erradicar.
Segun la (organizacion de las naciones unidas, 2019) realizé un estudio clinico
con la intension de verificar los avances respecto a la seguridad alimentaria a nivel
mundial lo que llevé a ver un incremente durante la Ultima década.

Cuadro 3: Desnutricién en el mundo 2005-2017

Prevalencia de la subalimentacion en el mundo, 2005-2017

2005 2010 2012 2014 2016 20171
Mundial 145 11.8 113 10.7 10.8 10.9
Africa M2 19.1 18.6 183 19.7 204
Amica septentrional 5.2 ] 8.3 8.1 8.5 B8.5
Africa subsahanana 243 1.7 g | 207 223 232
Africa oriental 34.3 31.3 30.9 302 3.6 31.4
Africa central 324 27.8 26 242 25.7 26.1
Africa austral 6.5 7.1 6.9 7.4 8.2 B.4
Africa occidental 123 10.4 10.4 10.7 12.8 15.1
Asia 173 13.6 129 12 1.5 114
Asia central 111 73 6.2 59 & 6.2
Asia sudonental 18.1 12.3 10.6 9.7 9.9 9.8
Asia merndional 21.5 17.2 17.1 16.1 15.1 148
Asia occidental 9.4 8.6 9.5 10.4 11.1 11.3
Asia central y Asia mendional 21.1 16.8 16.7 157 4.7 14.5
Asia onental y Asia sudoriental 152 11.5 101 9 8.9 B9
Asia occidental y Afnca septentnonal B 7.1 8.9 9.3 9.9 10
América Latina y Caribe 9.1 6.8 6.4 6.2 6.1 6.1
Caribe 233 19.8 19.3 18.5 17.1 16.5
América Latina 8.1 5.9 5.4 5.3 5.3 5.4
Amernca Central 8.4 7.2 72 6.8 6.3 6.2
Amernica del Sur 79 5.3 AT AT 4.9 5
Oceania a9 5.2 54 5.9 6.5 r
América Septentrional y Europa <25 <25 <25 <25 <25 <25

Fuente: FAO 2005-2017
Se observa que Africa sigue es el continente con mayor aumento en la

subalimentacion, afectando el 21% de la poblacion (alrededor de 256 millones de
infantes). Se observa que en América del sur aumento la desnutricion infantil con
un 4,7% en 2014 al 5,0% proyectado en 2017.
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El déficit alimenticio es uno de los principales problemas sociales a lo cual se
enfrenta todo el personal de salud a nivel mundial siendo una patologia que se
convierte en caracter de urgencia enfocandose en la salud publica

primordialmente en grupos etario menores de 5 afios de edad.

Panama utiliza la promocién y prevencién primaria de la salud como primer
método de barrera en contra de la desnutricién infantil teniendo en cuenta que los
primeros en ser afectados son los nifios menores de 7 afios, ya que no reciben la
nutricibn adecuada durante sus primeros afios de vida lo que afecta su

crecimiento, desarrollo y calidad de vida.

Alvarez (2018)

Los factores influyentes en la desnutricién pueden ser definidos de 3
formas:
Factores determinantes en la disponibilidad de los alimentos: como la
produccion, transporte, almacenamiento entre otros.
Factores determinantes en el consumo de alimentos: econdmicos,
culturales, psicoldgicos y religiosos.
Factores determinantes en el aprovecha-miento: como el momento
fisiolégico, condiciones fisiopatolégicas presentes, estado previo de
nutricion. (p.68)

Factores medio ambientales: son aquellos que sefialan o definen el entorno que
rodea al infante esto incluye su familia y se encuentra predispuesto a los peligros
inminentes que desencadena el medio fisico y natural que lo rodea estos pueden
ser inundaciones, pandemias, terremotos entre otros; este se encuentra
entrelazados con la desnutricion, ya que la produccién, el almacenamiento y el

almacenamiento van ligados a la situacion por la que pase la familia.

Condiciones ambientales de la vivienda: Segun Coronado (2014), indica que
‘representa una dificultad especial para los infantes, ya que el déficit de los
recursos de agua potable, drenajes, eliminacién de basura, deshechos humanos
y acceso a la electricidad son producto de acciones humanas que ocasionan la

contaminacion en su entorno” (p. 6).
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Factores econdmicos: las familias de bajo recursos, suelen priorizar otro tipo de
necesidades basicas como lo son el alquiler, servicios domésticos en lugar de los
alimentos que contienen nutrientes saludables. Estas acciones son consideras

como malas practicas alimentarias.

Figura 2. Efecto de factores de riesgo ambiental sobre la desnutricién y retraso del
crecimiento de niflos

Otros riesgos (Lugar de

Acceso a agua y desaglic  — | Higiene ambiental (Residuos sélidos en 2 -
residencia, pesticidas)

el piso)

Material de construccion del ‘
piso y pared de la vivienda * * *

(Ticrra, arena, madera) :
Aumenta ¢l nesgo
— "

de infeccion

¥

Desnutricion
infantl
£

-

Calidad del Aire. Debido al uso de , Retraso enel

combustible sdlido (Lefia, carbon, y crecinmuento
residuos agricolas de diverso Agentes biolégicos (Enteropatia *
origen) ambiental, malaria. pardsito intestinal, — = [

micotoxinas

Fuente: Rev. Investigacion Altoandin. vol.22 no.3 Puno jul./set. 2020

Se evidencia que los factores de riesgo ambientales van de la mano con la
desnutricion infantil provocando el retaso en el crecimiento y desarrollo infantil, ya
gue las familias con mayor riesgo son aquellos que viven en constante riesgo con
el ambiente que los rodea, a causa de las aguas mal tratadas, viviendas
pertenecientes a comunidades marginales. Aqui se muestra la importancia de
uso del agua potable y esto incluyendo a los residentes rurales de dichas

comunidades alejadas.
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2.4.Tipos de desnutricién

La desnutricibn presenta manifestaciones desde la infancia en muchas
formas, su talla es pequeiia para su edad, pesa poco respecto a su altura en otros

casos su indice masa corporal se ve alterado.

Cuadro 4. Tipos de desnutricion

TIPOS CARACTERISTICAS

v Retraso en el crecimiento.

Desnutricion ! ) ) .
v Carencia de los nutrientes necesariosdurante un tiempo prolongado

cronica v Puede comenzar antes de nacer.
v Un nifno con desnutriciéon aguda moderada pesa menos de lo que le
Desnutricion corresponde con relacion a su altura. Se mide también por el perimetro
aguda moderada del brazo, que esta por debajo del estandar de referencia.
v Requiere un tratamiento inmediato para prevenir gue empeore.
v Es la forma de desnutricion mas grave. El nifio tiene un peso muy por
Desnutricion debajo del estandar de referencia para su altura. Se mide tambien por el
aguda grave o perimetro del brazo. Altera todos los procesos vitales del nifio y conlleva
severa un alto riesgo de mortalidad.

v Requiere atencion méedica urgente.

Fuente: UNICEF 2014

Segun la Unicef 2014 “El indice de desnutricion se determina mediante la
observacion directa, que permite identificar nifios demasiado delgados y midiendo
la talla, el peso, el perimetro del brazo y conociendo la edad del nifio, que se
comparan con unos estandares de referencia” (p.8).

Durante los ultimos afios, se podria estimar que cada nifio menor de 5 afios tiene
un peso por debajo de su edad y éste se puede clasificar tanto dentro de la
desnutricién cronica como en aguda. “Cada una de estas manifestaciones esta
relacionada con un tipo especifico de carencias. La altura refleja carencias
nutricionales durante un tiempo prolongado, mientras que el peso es un indicador
de carencias agudas. De ahi, las distintas categorias de desnutricion” Crespo
2014 (p.8)
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2.5.Clasificacion de la desnutricion

La mala nutricion en todo el mundo siempre ha logrado ser una de las patologias
mas grandes de manera internacional lo que evita considerablemente el desarrollo
y crecimiento en la infancia. Esto puede suceder por factores como: la escase de
alimentos, la sequia, pobreza, entre otros. La desnutricion infantil pude acarrear
efectos como: el retraso del crecimiento, desarrollo, deficiencias de vitaminas y

minerales.

La Organizacién Mundial de la Salud (2016) indica que La desnutricion el es
retraso del crecimiento y desarrollo cognitivo lo que indica que una estatura inferior
a la que corresponde a la edad es desnutricion moderada, la emaciacion (peso

inferior al que corresponde a la estatura). (p.67)

Bajo peso para la edad: este es un indicador antropométrico que se puede utilizar
como identificador a posibles manifestaciones que presente el infante e indique
su evaluacion nutricional. Subdireccion de Salud Nutricional, Alimentos y Bebidas,
2026 indica que Un estado de bajo peso se da por una deficiencia de alimentos o

presencia de enfermedades.

Retraso del crecimiento: segin Subdireccion de Salud Nutricional, Alimentos y
Bebidas 20216: ésta se conoce como desnutricion cronica debido a la asociacion
de diferentes problemas almacenados. Ademas, suele ser persistentes en la vida
de los infantes, pues afecta negativamente el crecimiento y desarrollo infantil de

dicho grupo etario.

World Health Organization, World Food Programme, UNICEF, 2017.

Indica que la desnutricion sucede con los seres humanos no tienen
acceso alimentos de buena calidad como lo son las fretas, verduras,
carenes etc. La deficiencia de alimentos puede llegar aumentar
enfermedades como son diarrea, sarampion, malariay neumonia; siendo las
principales causas de muerte a nivel mundial. (p.1)
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Un nifio que no se le proporcione vitamina siempre serd mas propenso a muchos
tipos de infecciones arraigado a un aumento del riesgo de mortalidad infantil esto
puede causar dafios en su vision, piel, boca, estdmago incluyendo el sistema

respiratorio.
Medidas antropométricas

Peso y talla: estos indicadores son unos de los mas importantes, ya que a
partir de estos le personal de salud correspondiente podra notar cambios,

notificarlos para asi cumplir con un tratamiento especifico.

Preparacion de la medicion de peso: Se debe empezar explicandole a la madre
las razones del porque se pesa un infante, como, por ejemplo: para ver cual ha
sido su crecimiento desde la ultima vez, por si el menor recientemente salid de
algun cuadro de enfermedad, o interpretar la reaccion de esos cambios del menor

de acuerdo con su alimentacion o el cuidado que se le brinde en casa.

Guias para la atencién integrada de nifios y nifias, desde el nacimiento hasta los
9 afios de edad 2014. Gutiérrez (p. 78).

Si el nifio tiene menos de 2 afios de edad o no es capaz de ponerse de pie usted
aplicara la toma de peso en la pesa mecanica para bebés con bandeja. Explique
a la madre el procedimiento a seguir. Enfatice a la madre que debe permanecer

cerca de la balanza hasta que se haya hecho la toma del peso del nifio.

Si el nifio tiene mas de 2 afios de edad, usted pesara al nifio solo si ya es capaz
de pararse sin moverse. Expliquele que el nifio debera pararse en la balanza y
permanecer de pie sin moverse. Desvista al nifio. Expliquele que es necesario
gue el nifio se quite la ropa exterior mas pesada a fin de obtener un peso exacto.
Un pafial himedo, zapatos o pantalones de lona pesan mas de 0,5 kg. Los bebés
deben pesarse con la camisa o blusa solamente. Los nifios mayores deben
despojarse de la ropa, dejandole un suéter y la ropa interior. Si estd demasiado
frio como para desvestir al nifio o si el nifio se niega a permitir que se le quite la

ropa y se inquieta, puede pesar al nifio vestido, pero anote en el Registro del
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Crecimiento que el nifio estaba vestido. Es importante evitar que el nifio se irrite

para que permita que también se le tomen la medicién de longitud/talla.

Guias para la atencion integrada de nifios y nifias, desde el nacimiento hasta los
9 afios de edad. Gutiérrez. 2014 (p. 79).

Para medir la longitud de un nifio, se deben basar en la edad de éste. La talla se

mide en posicion vertical o acostado boca arriba.

Si el infante es menor de 2 afios de edad, se debe medir en posicién acostado
boca arriba con una cinta métrica. En tal caso que el menor tenga mas de 2

afnos, éste ya es capaz de colocarse de pie.

Guias para la atencién integrada de nifios y nifias, desde el nacimiento hasta los
9 afios de edad. Gutiérrez. 2014 (p. 80)

En general, la talla de pie es alrededor de 0,7 cm menos que la longitud en
posicion acostada boca arriba. Esta diferencia fue tomada en cuenta al
desarrollar los nuevos patrones de crecimiento de la OMS usados para elaborar
las curvas en el Registro del Crecimiento. Por lo tanto, es importante ajustar las
mediciones si se tomé la longitud en lugar de la talla y vice versa. ¢ Si un nifio
menor de 2 aflos de edad no permite ser acostado boca arriba para medirle la
longitud, midale la talla en posicion de pie y sume 0,7 cm para convertirla a
longitud. < Si un nifo tiene 2 afios de edad o mas y no es capaz de ponerse de
pie, mida la longitud en posicion acostada boca arriba y reste 0,7 cm para

convertirlo a talla.

Medicion del perimetro cefalico: éste permite identificar la presencia de
anomalias o alteraciones sobre el crecimiento de la cabeza de forma indirecta
del cerebro, estableciendo si la cabeza estd muy grande para su edad o muy

pequefia y si identificar anormalidades en el crecimiento del nifio.

Al tener en cuenta todas estas medidas antropométricas, se puede determinar la
indice masa corporal del menor. Este es un nimero relacionado al peso y la talla
del nifio siendo un indicador de crecimiento util que ayuda al personal de salud
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a identificar anomalias como por ejemplo saber si este se encuentra bajo de peso

0 sobre peso.

indice masa corporal = (Peso en kilogramos) (talla/longitud en metros) x

(talla/longitud en metros).
indice masa corporal = (Peso en kilogramos) (talla/longitud en metros)2

Si estas medidas se registran en libras y pulgadas, se debe convertir a unidades
métricas antes de calcular el IMC. 1 pulgada = 2,54 cm 1 pulgada = 0,0254 m 1
libra = 0,4536 kg.
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Cuadro 5. Clasificacion del estado nutricional

Criterios que usara el personal de salud que atiende nifios en consulta de
crecimiento y desarrollo para la clasificacion del estado nutricional.

Indicadores de Crecimiento
Puntuaciones z Longitud/talla Peso para la Peso para la IMC para
para la edad (L-T/E edad (P/E) longitud/talla la edad
P/L-T IMC/E
Un nifio en este rango es muy Un nifio cuyo peso
alto. Raras veces es un para la edad cae en
problemas, a menos que Sea un este rango puede
caso extremo gue indique la tener un problema
presencia de desordenes de crecimiento,
Por encima de +3 endocrinos como un tumor pero esto puede
productor de hormona del evaluarse mejor
crecimiento. Si sospecha un con el peso para la
desorden endocrino refiéralo a longitud/talla o
Pediatria o Endocrinologla. IMC para la edad.

Por encima de +2 Sobrepeso
Posible riesgo de

sobrepeso

Un punto marcado por encima
. de 1 muestra un posible riesgo.
Por encima de +1 po 80
Una tendencia hacla la linea de
puntuacidn Z de +2, muestra un
riesgo definitivo de sobrepeso.

0 (mediana)

Por debajo de -1

Entre <—2y-3 Talla baja moderada Bajo peso Emaciado
moderado

Por debajo de—3 Talla baja severa Bajo peso Severamente Emaciado

severo

Fuente: Organizacibn Mundial de la Salud. Curso de Capacitacion sobre la Evaluacion del
Crecimiento del Nifio. Versién 1. noviembre 2006. Ginebra, OMS, 2006.

Toda valoracién del estado nutricional en nifios de 2 meses a nifios de 4 afios 11
meses 29 dias, debe hacerse usando 2 (dos) indicadores L-T/E 'y P/T 4

Si en la valoracién esta cae en area verde, el estado nutricional es NORMAL

Si en la valoracion esta cae en area verde roja, clasifique como DESNUTRIDO.
Si en la valoracion esta cae en area verde amarilla, es necesario evaluar con P/L-

T y/o IMC/E. Para esta valoracion.
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Cuadro 6. Evaluacion por deficiencias del crecimiento para nifios de 2 meses a 4

anos de edad

Observar

Hallazgos

Clasificar

tratamiento

Determinar si hay

signos de marasmo,

Kwashiorkor 0
emaciacion.
Severamente
emaciado: por
debajo de

puntuacién Z -3 de
peso
longitud/talla o IMC

para la

para la edad.
Signos clinicos de
marasmo:
apariencia de estar
severamente
emaciado, como
“piel y huesos”
Signos clinicos de
Kwashiorkor: edema
generalizado; pelo
fino y disperso; piel
con manchas
oscuras o]
agrietadas/
descamadas.
Verificar si hay
edema en ambos
pies.
Determinar peso,

talla y

* P/T o IMC por debajo de

-3

* Signos clinicos
marasmo

» Signos clinicos

Kwashiorkor « Edema en

ambos pies

de

de

Desnutricién

Severa

- Dar vitamina A - Referir
URGENTEMENTE al
hospital.

*P/E por debajo de -2 O

* P/T entre -2y -3

Desnutricién

- Dar vitamina A - Enviar a
programa de alimentacion
complementaria. - Dar
recomendacion  para la
madre sobre la alimentacion
seguln las guias alimentarias.
- Si la alimentacion es un
problema, hacer una consulta
de seguimiento en 5 dias, si
de

alimentacion regresar en 15

no hay problemas

dias. - Dar antiparasitario.

T/E por debajo de -2 Baja talla Referir a especialista
* Descenso en la linea de | Riesgo - Dar recomendacion para la
crecimiento en direccion | nutricional madre sobre la alimentacion

contraria a la mediana.

segun las guias alimentarias.
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eLa linea de crecimiento - Si la alimentacion es un

graficar P/E, TIE, |se mantiene plana problema, hacer una consulta
P/T O IMC/E (estancada por debajo de de seguimiento en 5 dias, si
la mediana), no hay no hay problemas de
Determinar si la|ganancia de peso o alimentacion regresar en 15
ganancia de peso Yy | longitud/talla. dias. - Dar antiparasitario.
talla es inadecuada — — —
. - Crecimiento | Crecimiento |- Felicitar a la madre o
*Pérdida de peso
-Estancamiento adecuado adecuado responsable.
. Insuficiente | -na sola - Evaluar su alimentacién y
anancia de peso ° . .
. . P determinacion del peso aconsejar a la madre sobre
Obesidad
y la talla. la alimentacion adecuada

para su edad

- Evaluar el desarrollo.
-Administrar
micronutrientes de
acuerdo a la edad.

- Indicar a la madre cuando
debe regresar de

inmediate

Fuente: Guias para la atencién integrada de nifios y nifias, desde el nacimiento hasta los 9 afios
de edad 2014. p.102.

En este cuadro se aprecia la evaluacion por deficiencias del crecimiento para
nifos de 2 meses a 4 afos de edad en los que se puede observar los hallazgos
para asi clasificarlos segun el tipo de desnutricién en el que se encuentre el menor
para posteriormente darle el tratamiento correspondiente que se adecue a lo que

el infante necesite.

2.6. Manifestaciones clinicas

En algunos momentos o0 algunos pacientes no presentan todas las

manifestaciones clinicas, ya que estos suelen ser encontrados durante la
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exploracion fisica y asi reafirmar el grado de desnutricion ya sea moderada o

severa.

Las afecciones clinicas que normalmente se podrian encontrar son alteraciones
dermatoldgicas y mucosas. “ufias fragiles y quebradizas; cabello delgado,
guebradizo, con pérdida del brillo y decoloracion (por déficit de zinc); edema,
temblores o rigidez muscular, manifestaciones clinicas por déficit de vitaminas

especificas como raquitismo por déficit de vitamina D, entre otras”. Marquez 2014.
(p.15)

Cuadro 7. Diferencia entre marasmo y kwashiorko

Diferencias Marasmo Kwashiorkor

Tipo de déficit Energético Energético y proteico

Momento de

= 0-24 meses 18-24 meses
aparicion

Delgadez extrema:
sin paniculo
Clinica adiposo, piel seca,
pliegues cutaneos
redundantes. ..
Del deficit Del déficit
(progresivamente) (progresivamente)
y de las y de las
complicaciones complicaciones

Edema, ascitis,
alteraciones en pelo
y piel, repercusion
en crecimiento. ..

Tratamiento

Fuente: Nutre. Hosp. vol. 38 spe 2 Madrid 2021 Epub 01-Nov-2021

La desnutricién pediatrica es un problema que afecta a paises en problemas de
desarrollo es decir es una afeccién que a nivel mundial perjudica a todos los nifios
con malos habitos alimenticios y de bajos recursos (clasificada como marasmo y
Kwashiorkor: véanse las diferencias en el cuadro 7, en los ultimos afos, el punto
de imaginacién clinica ha evolucionado y la descripcion de la desnutricion

también.
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Cuadro 8. Manifestaciones clinicas del kwashiorkor

MANIFESTACION CARACTERISTICAS
Existe una carencia en el crecimiento. Al saber la edad precisa del nifio, s=
encontraréd que es mas pequefc de lo normal, excepio en cascs de edema

Crecimiento . .
N L evidente porgue este enmascara algunos signos.
insuficiente ; - R
Los brazos y piermnas del nifno son delgados debido a la pérdida de masa
muscular.
Edema Es la acumulacicén de liguido en los tejidos hace gue se edematicen, comeanzando
por los miembros inferiores y supericres hacia el centro del cuerpo.
En el Kwashiorkor, el cabello se vuelve mas sedoso. quebradizo, delgado, carece
de brillo, es opaco y sin vida vy puede cambiar su color a castano o castafo rojizo.
Estos ultimos tipos de cambios se presentan por la deficiencia del amincacido
Cambios en el fenilalanina, sustrato principal de la enzima fenilalanina hidroxilasa hepatica gue
cabello cataliza la reaccidn de transformacién a tirosina gue a la vez es sustrato de la

enzima tirosinasa que la transforma en melanina, metabolito deficiente culpable de
los cambios del color del cabello. Algunas veces el pelo se rompe con facilidad
en mechones pequenos.
La dermatosis aparece, pero no esta presente en todos los casos de Kwashiorkor,
la misma tiende a presentarse primero en las areas de friccion o de presidn, como
las ingles, detras de las rodillas v en el codo. Aparecen de igual forma parches
pigmentados oscuros, que se pueden descamar con facilidad.
La hepatomegalia. que es una caracteristica comun se produce por g mayor
Higado depasito de triacilgliceroles, con la salida de lipoproteinas, llevando a alteraciones
en la betaoxidacion y alteracionas an el metabolismo de drogas
El nific por lo general es apatico con su entorno e irritable cuando se le molesta,
Cambios mentales éste suele paermanecsar &n una misma posicién y casi siempre esta triste, no sonrie
v generalmente no presenta apetito.
Presentan un grado de anemia debido a la falta de ingesta de las proteinas
necesarias. La anemia se puede complicar por carencia de hierro y enfermedades
concomitantes
La anemia puede condicionar de igual forma a la presencia de soplos cardiacos.

Cambics en la piel

Anermia

Presenta gueilosis (complicacidn de la boca y de los labios donde se presenta
Signos bucales una formacidn de fisuras v escamas provocadas por |a deficiencia nutricional) y
atrofia de |as papilas en la boca.
Son por lo comudn liguidas y con particulas de alimentos no digeridos con olor

Diarrea X I .

desagradable, en ocasicngs son semiliguidas o tefiidas con sangre.

Existe atrofia del miocardio, en las primeras fases de la enfermedad, pero mas
Sistema adelante el corazdn suele estar aumentado de tamafo, afadiéndose disminucion

del debito y volumen de eysccion.
Puede presentarse ademdas hipotension arterial, hipotermia, pulso filiforme,
sonideos cardiacos distantes.
Sistema renal Existe atrofia tubular, disminucion de la capacidad de concentracion urinaria
En las alteraciones gastrointestinales, el estémago presenta atrofia de la mucosa,
Sistema digestivo  por lo que la secrecién de acido clorhidrico disminuye. Existe, dilatacion géstrica,
flatulencia, tendencia al vomito, por lo gue el nific pierde peso.
El Kwashiorkor durante los pericdos de maduracidon del cerebro ocasiona;
cambios bioguimicos, modificaciones en la miglinizacién; una disminucion de los
Sistema nervioso  neurofransmisores, del numeroc de celulas y del acide desoxirribonucleico
central neuranal.
Provocando una disminucidon del crecimiento, peso del cerebro, asi como
alteraciones en la velocidad de la conduccidn de los estimulos nerviosos.

cardiovascular

Fuente: (Villazante Apaza&Torrejon Apaza, 2014)

En el cuadro 8, se puede visualizar algunas manifestaciones clinicas de la
desnutricion con una breve observaciones en cuanto a sus caracteristicas. Es
claro que no todos presentan manifestaciones en el mismo orden y éstas solo

pueden ser captadas a través de una evaluacion fisica en el area asignada.
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2.7. Factores

de riesgo

Cuadro 9: Factores de riesgo a tener en cuenta en la atencion de la poblacion por
desnutricion proteico-calorica

Factores

predisponentes

Caracteristicas

Econdmicos

Son factores que dificultan la comodidad limitando los ingresos
econdmicos en la factibilidad al acceso de alimentos, escolaridad,
vida social estable, escasa escolaridad de los padres; alejAndolos

de alto crecimiento social y demografico.

Ambientales

Son factores limitantes en este caso son: escases de agua
potable, recoleccion de basura deficiente, servicios higiénicos
inadecuados, eliminacion de desechos solidos, liquidos

incompetentes.

Bioldgicos

Prematuros defectos congénitos (labio leporino, paladar hendido)
Defectos genéticos (sindrome de Down, fenilcetonuria)
Enfermedades  cronicas. Infecciones gastrointestinales
frecuentes que se acompafan de una reduccion del apetito, esto
debido al consumo de alimentos mal elaborados y de la mala
absorcion de nutrientes. Otros podrian ser: una cirugia
gastrointestinal, traumatismo, diélisis renal, problemas dentarios,
disminucién de la capacidad fisica para comprar alimentos o

preparar una comida.

Nutricionales

Desde el nacimiento es fundamental el consumo de la lactancia
materna hasta los 6 meses de vida y en muchos casos existe un
abandono de éste. Después de los 6 meses de vida, llega la
alimentacion complementaria en conjunto con buenos habitos

alimentarios: esto va acompafado de buenas costumbres y
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creencias en el ambito nutricional, ya que si no se realiza de esa
manera la alimentacion inadecuada puede causar trastornos
alimenticios causando un déficit nutricional o rechazo a los
alimentos por parte de los nifios. Es importante la buena
educacién nutricional, porque ciertos alimentos pueden causar

alergias alimentarias y muchos otros efectos.

Otros El consumo de medicamentos inadecuados perjudica la

absorciéon adecuada de alimentos fundamentales para el

crecimiento y desarrollo del infante.

Fuente: Guia de atencion de la desnutricion 2014
En el cuadro anterior, se observa como se desglosa los factores de riesgo y sus
caracteristicas para identificar los factores predisponentes que pueden influir en
la desnutricion, dentro de estos se encuentran los factores socioecondmicos,
ambientales, biologicos, nutricionales, psicosociales y comportamentales entre

otros.

2.8. Tratamiento

La norma de guia utilizada para la intervencion de infantes con desnutricion
confirma que se debe iniciar con una evaluacion de la siguiente manera:

Evaluar su estado nutricional indagando en las medidas antropométricas como
peso, talla. Pesol/talla, IMC.

Evaluar para determinar si el infante tiene problemas con la alimentacion.
Realizar preguntas de forma correcta sobre la alimentacion para captar al nifio y
organizar un plan para resolver la problemética.

Se debe orientar a sus familiares o cuidador del nifio acerca de cualquiera
complicacion existente o persistente que pueda provocar una nueva problematica.
Se le recomienda hacer cambios dentro del hogar que incluya una buena
alimentacion, con nutrientes que favorezcan el crecimiento del infante. Se debe

de citar para dar un plan de seguimiento.
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Se debe pesar el infante y en tal caso este sea bajo para la edad, se le debe
comunicar y citar a la madre en 1 semana aproximadamente para verificar si con
la previa orientacion y cambios en el hogar si el menor ha aumentado de peso en
caso de que no sea asi debe referirsele con un especialista, en este caso
nutricionista.

Continuar citando cada mes hasta su recuperacion, si llega a ser una desnutricion

cronica o severa debe evaluarse semanalmente.

Quintero, 2018: Propone una serie de medidas que previenen y educan a la
poblacion de forma segura permitiéndoles una calida de vida de forma progresiva

es decir paso a paso se pueden dar algunas recomendaciones:

Incentivar la lactancia materna exclusiva durante los primeros 6 meses de vida del

nifo a libre demanda.

Educar a la madre a la hora de la preparacion y manipulacién de los alimentos

evitando contaminaciones cruzadas luego de que el bebé tenga 6 meses de edad.

Se debe educar sobre el consumo adecuado del agua potable y si es tratada se
orienta sobre la forma correcta de hervir el agua para su consumo evitando

complicaciones a largo plazo.

Se orienta a los padres de familia, sobre la importancia de la atencién médico

sanitaria.

El sistema nacional debe mejorar los sistemas de distribucion del ingreso

monetario para que no exista la desigualdad y pobreza.

Mejorar la educacion y formacion dentro de las escuelas y demas entes educativos

en materia de salud.

Es primordial el consumo de frutas, vegetales, proteinas, minerales y vitaminas

evitando el consumo en exceso de comidas a base de azucares y harinas.
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Se orienta en conjunto con la comunidad a fortalecer los centros de salud publica
establecidos en las comunidades para que esto puedan ser adecuados a las

necesidades que demanda dicha comunidad.

Una parte fundamental es incentivar al personal de salud a realizar mas
investigaciones en el campo que ayuden a prevenir el desarrollo de la

desnutricion.

Interpretacion de los indicadores de crecimiento:

Los indices de crecimiento que se consideran con la edad y el sexo son:
Figura 3. 4 HCP 18-A longitud/estatura para la edad

HCP 18-A

Longitud/estatura para la edad Ninos g
- . sid e s
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Mesos F] 3 ¥ 2 3 0
2 sfios 3 aflos
Edad (en meses y afios cumplidos)

Patrones de crecimiento infantil de la OMS

Fuente: Guias para la atencion integrada de nifios y nifias, desde el nacimiento hasta los
9 afios de edad 2014. MINSA

43



En esta figura, se aprecia la grafica de longitud/estatura para la edad en
nifios, es una herramienta importante en pediatria para evaluar el
crecimiento infantil que tiene como funcion evaluar la longitud del menor
utilizando percentiles para medir la estatura del nifio(a) con otros de la
misma edad y sexo.

Figura 4. Hcp 18-B (Nacimiento a 5 afios) longitud/estatura nifias

HCP 18-B A
Longitud/estatura para la edad Nifas s @mw
salud Munclisl de la Sabed
Puntuacion Z (Nacimiento a 5 afios) aledlls 755 LT

.....

F BT IR IR TR )

2 afios
Edad ( on meses y afios cumplidos)
Palrones de crecimiento infantl de la OMS

Fuente: Guias para la atencién integrada de nifios y nifias, desde el nacimiento hasta los 9
afios de edad 2014. MINSA

En esta figura, se puede apreciar la gréfica de longitud/estatura para la edad en
nifios. Esta es una herramienta importante en pediatria para evaluar el
crecimiento infantil que tiene como funcion evaluar la longitud del menor
utilizando percentiles para medir la estatura del nifio(a) con otros de la misma
edad y sexo.
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Figura 5. 4 Hcp 19-a peso para la edad nifios
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Fuente: Guias para la atencién integrada de nifios y nifias, desde el nacimiento hasta los
9 afios de edad 2014. MINSA

En esta figura, se puede apreciar la grafica de peso para la edad en nifios(a)
recomendada por la organizacion mundial de la salud. Es una herramienta
importante en pediatria para evaluar el crecimiento infantil que tiene como
funcion evaluar el peso del menor utilizando percentiles para prevencién de

enfermedades.
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Figura 6. Hcp 19-b (nacimiento a 5 afios) peso para la edad nifias
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Fuente: Guias para la atencion integrada de nifios y nifias, desde el nacimiento hasta los 9 afios
de edad 2014. MINSA

En esta figura, se puede apreciar la grafica de peso para la edad en nifios(a)
recomendada por la organizacion mundial de la salud. Es una herramienta
importante en pediatria para evaluar el crecimiento infantil que tiene como
funcion evaluar el peso del menor utilizando percentiles para prevencion de
enfermedades.
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Figura 7. 4 hcp 22-a indice de masa corporal para la edad (imc)
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Fuente: Guias para la atencion integrada de nifios y nifias, desde el nacimiento hasta los 9 afios
de edad 2014. MINSA

En la figura, se puede observar la grafica del indice masa corporal, esta es una
herramienta que es utilizada por el personal de salud para evaluar el peso en
relaciona la altura y la edad del infante. Esta grafica identifica que nifio(a) puede
sufrir de obesidad o desnutricion. El percentil bajo: 5, percentil de peso normal:
85-94, percentil 95 y mas: obesidad.
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Figura 8. Hcp 22-b indice de masa corporal para la edad (imc)
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Fuente: Guias para la atencion integrada de nifios y nifias, desde el nacimiento hasta los 9 afios
de edad 2014. MINSA

En la figura, se puede observar la grafica del indice masa corporal, ésta es una
herramienta que es utilizada por el personal de salud para evaluar el peso en
relaciona la altura y la edad del infante. Esta grafica identifica que nifio(a) puede
sufrir de obesidad o desnutricién. El percentil bajo: 5, percentil de peso normal:
85-94, percentil 95 y mas: obesidad.
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2.9.Complicaciones

En la actualidad, existen programas de tratamiento para la prevencion de la
desnutricién. Estos se centran a los riesgos a corto plazo, conociendo que a largo

plazo podrian ser infecciones y la muerte.

La desnutricion vincula al infante con el neurodesarrollo, la cognicion y el
comportamiento. Esto perjudica su desarrollo continuo, el bienestar para hacer
crecer su potencial. Segun la nutricionista candela 2020: “La desnutricion crénica
(talla baja para la edad) tiene efectos en el desarrollo cognitivo, el rendimiento
escolar, la capacidad de adaptacion social del nifio y también es causa de

enfermedades cronicas en la vida adulta.”

2.10. Medidas preventivas

En respuesta a la situacion que se vive en cuanto a la desnutricion infantil, el

plan a evaluar consiste en cuatro fases.

La desnutricion infantil da inicio junto al laso materno es decir desde el vientre de
la madre donde es importante que ésta conozca los pros y contra de una
alimentacion adecuada juntos con sus medicamentos prenatales. Es fundamental
educar y guiar a las futuras madres de acuerdo con: su alimentacién,
medicamentos prenatales como el acido folico, hierros, calcio etc. Esto garantiza
un buen desarrollo y crecimiento, de feto dentro del vientre y el fortalecimiento de

un nacimiento a términos con talla y peso adecuado.

Ruiz Hurtado, 2018, indica de forma clara que: “los habitos alimentarios, son el
conjunto de costumbres que condicionan la forma como los individuos o grupos
seleccionan, preparan y consumen los alimentos influida por la disponibilidad de

estos, el nivel de educacion alimentaria y el acceso a los mismo”.
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Fase 1: Identificar

Se debe de captar al menor en el centro de salud més cercano, referir a nutricién
para que asi este les ayude con la guia nutricional adecuada para el nifio o nifia.
También, es importante saber que se puede captar a la embarazada y madres

lactantes para fomentar un buen estado nutricional desde la gestacion.
Fase 2. Capacitar

El personal de salud debe contar con capacitaciones o conocimientos previos a la
fisiopatologia tratada en este caso desnutricion, siendo el centro de salud un
sistema preventivo de primer nivel de atencion que garantiza seguridad y

reforzamiento en casos leves, moderados o severos en cuanto a la desnutricion.

Fase 3: Orientacion

Se debe orientar correctamente al familiar o cuidador que esté a cargo del menor,
para que lleve a cabo el buen manejo del plan de cuidados asignados al infante,
se debe orientar sobre estilos de vida saludables, implementacion de los alimentos

en cada comida, en embarazadas y madres lactantes.
Fase 4: Proveer

Se debe proveer alimentos terapéuticos como los son las cremas, leches entre
otros si el centro de salud cuenta con ellos. Se debe proveer materiales
educativos necesarios para que el familiar conozca el tratamiento y

acompafnamiento del infante, embarazadas y madres lactantes.
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CAPITULO Il



CAPITULO lll: MARCO METODOLOGICO

3.1 Disefio de investigacion y tipo de estudio

Disefio de investigacion

El disefio de investigacion es no experimental, transversal. estudio mixto, ya que
maneja a los infantes de forma cualitativa y a los padres de forma cuantitativo. Es
no experimental, porque las variables independientes tienen més validez lo que
permite observar en su entorno natural sin manipular variables. Por dltimo, es
transversal porque permite observar y recopilar de datos de las diferentes

variables en la poblacion de estudio durante un tiempo determinado.

El estudio es tipo exploratorio, ya que es la primera vez que se realiza una
investigacién sobre factores predisponentes que influyen la desnutricion, en nifios
menores de 5 afos, en la comunidad de Quebrada Negra. Es descriptivo, porque
ayuda a medir las variables compiladas en la investigacion, enfocandose en
describir como se presenta la desnutricion. También, es correlacional, porque
permite comparar la relacion que existe entre las variables estudiadas y es
explicativo, ya que brinda respuestas a problemas encontrados durante la

investigacion.

El estudio parte de lo general a lo particular utilizando instrumento de recoleccion
de datos como la encuesta y entrevista ya que se peso y tallo a los 41 nifios. Los
resultados a deméas permiten: comprobar la hipotesis y detallar el andlisis

resultado de manera numeérica y descriptiva.
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3.2 Poblacién o universo

La comunidad que Quebrada Negra pertenece al distrito de Bugaba corregimiento

de Santo Domingo, ubicAndose al sureste del distrito de Bugaba.

El origen del nombre de la comunidad segun los pobladores se debe al color
oscuro de las piedras que se encuentran ahi. Sus primeros pobladores fueron la
Familia Pinto y Garay. La comunidad cuenta con exuberante flora vegetal, donde
se pueden apreciar escases de aves silvestres, cuenta con un sin numeros de
quebradas utilizadas por los moradores para el consumo y utilidad para su aseo

personal, lavado de sus prendas de vestir y en ocasiones eliminacién de excretas.
Cuenta con una extension territorial de 6 kildmetros, limita con:

Al Norte: carretera interamericana

Al Sur: Comunidad de Bajo Hondo

Al Este: corregimiento de Aserrio De Gariche

Al Oeste con la comunidad de Santo Domingo.

Actualmente la comunidad de Quebrada Negra cuenta con 30 familias, las cueles

hacen una poblacién 233 personas entre ellos Nifios, jovenes y adultos.

La poblacion se compone por 100 nifios menores de 5 afios de edad
aproximadamente, que residen en la comunidad de Quebrada Negra. A los
padres, se les solicitd permiso para obtener la informacion personal de los

menores.
Sujetos o grupo estudios

El grupo de estudié elegido se conforman por nifios menores de 5 afios lo cual
nos da un total de 41 menores que entran dentro de la investigacion por
observacion a la hora de medir el peso y la talla de los infantes, en cuanto a la
aplicacién de encuestas se considero la opinién de los padres y madres de familia.
Con caracteristicas similares, perteneciente al grupo indigenas, viven en casa de
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zinc, caflaza o madera, nifios bajo de peso, baja talla para la edad, peso anormal

de acuerdo a su talla y edad.
Tipo de muestra estadistica

La muestra es aleatoria simple ya que los individuos tienen la misma posibilidad
de ser elegidos para el estudio, siendo 21 padres y madres de familia encuestadas
y solo 41 nifios fueron escogidos para realizar la observacion de su peso y talla
durante esta investigacion, porque cumplian con las caracteristicas del estudio y

aplicacién del instrumento.

Cuadro 10. Andlisis de muestra estadisticas

N Z p q e
100 1.645 0.5 0.5 0.1
numerador 67.650625
denominador 0.99| 0.67650625 1.66650625
n= 41

Fuente: informacion extraida del cuadro metodolégica, 2021. N= Poblacion, Z= Nivel de confianza,
si el nivel de confianza es de 90% Z=1.645, p= Probabilidad de éxito, q=1-p probabilidad de

fracaso, e= margen de error, n=muestra

El tipo de muestreo aleatorio simple donde N= 100 que es la poblacion y se utilizé
un nivel de confianza de 90%, la Z equivale a 1.645, luego de haber hecho la
operacion estadistica mostré como resultado 41 individuos para encuestar como

muestra para este estudio.

3.3 Variables

Identificacion de variables
Variable independiente causa listicas: Factores predisponentes
Variable dependiente causa listicas: Desnutricion

Definicion conceptual de la variable independiente
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Existen factores influyentes que ocasionan a largo plazo la desnutricién infantil.
La poblacion infantil es la que mas padece esta patologia y ésta se da desde la

gestacion. Los factores predisponentes pueden ser:

Ambientales: el factor ambiental de vivienda y sus alrededores debe cumplir con
muchos parametros fundamentales entre ellos buena disponibilidad y acceso a
alimentos, desechos humanos y acceso a electricidad, ya que el no tener acceso
pude ocasionar contaminacion en su entorno. Ademas, tener accesibilidad al agua
potable. Si estos factores no se cumplen correctamente, podrian ocasionar

patologias en las personas que residen en el hogar.

Segun Coronado (2014):

El déficit de recursos como lo es el agua potable, evacuaciones o
eliminacion de basura, eliminacion de desechos humanos el acceso a
electricidad de no tenerlas puede llegar a ocasionar contaminacién en su
eterno, lo que afecta de gran manera a los pobladores de zonas rurales o
comunidades de dificiles accesos. (p.1658)

Economicos: El bajo ingreso familiar siempre es uno de los factores
predisponentes primordiales asociados a la desnutricion, ya que sin una economia
estable se delimitan la comida y el acceso a ella incrementando la deficiencia de
micronutrientes esenciales para los infantes, pues la alimentacion ayuda al buen

crecimiento y desarrollo de los nifios.

Chamorro, Espin, Sanchez (2014), indican:

El bajo ingreso econdmico familiar acompafia casi siempre a la
desnutricion, lleva a la baja disponibilidad y acceso alos alimentos, falta de
medios para producirlos o comprarlos, malas condiciones sanitarias, mal
cuidado de los infantes, falta de acceso a la educacion, malas précticas
alimenticias, caprichos alimenticios y factores emocionales. (p.38)
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Definicion conceptual de la variable dependiente: Desnutricion

La desnutricidn infantil es el estado patolégico que se da en el individuo por falta
de nutrientes como lo son la lactancia materna, frutas, verduras, huevos, pollo,

sales, azucares entre otros.

Segun Uriéstegui 2021 nos indica que “La desnutricion es una carencia de calorias
o de uno o mas nutrientes esenciales. Puede desarrollarse por diversas causas al
no obtener o preparar la comida, si tiene un trastorno que hace que comer o

absorber alimentos resulte dificil” (p.12).

La desnutricion se evidencia por una perdida de peso y en los infantes esto impide

el crecimiento del menor siendo asi que la altura no compagina con su edad.

Segun Suarez en un articulo de Scielo (2017) nos indica que la organizacién
mundial de la salud reconoce que la desnutricion infantil utiliza la pobreza como
uno de los principales mecanismos de trasmisién intergeneracional y esto
incrementa en menores de 5 afios aumentando el riesgo de muerte retazando el
crecimiento y desarrollo cognitivo afectando el estado de salud del menor que lo

presenta.

El crecimiento y desarrollo de un infante es importante, ya que para un buen
desarrollo y crecimiento se deben seguir muchos parametros para beneficio del
nifo(a). “El nifio crece y desarrolla desde la concepcion, es la union del
espermatozoide y el évulo la que marca su inicio. Es un proceso, en condiciones
normales, continuo, pero de velocidad variable segun las diversas edades y las

diferentes estructuras” (Arce 2015).

Entre los 0 y 8 afios de edad la mal nutricion puede ser perjudicial, ya que este
retrasa en crecimiento y desarrollo del nifio(a) en el ambito psicosocial y cognitivo,
perjudicando el desempefio escolar y su desenvolvimiento a lo largo de su nifiez

y adolescencia.
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La desnutriciobn en infantes afecta el crecimiento y desarrollo provocando un
retardo, en gran parte crea efectos en el desarrollo general y cognitivo, deficiencia

en habilidades sociales, menos atencion y aprendizaje.

3.4 Instrumentos, técnicas de recoleccién de datos y/o materiales

De acuerdo al enfoque, la técnica utilizada es: las encuestas y el instrumento de
este enfoque es un cuestionario de 14 preguntas que responden los criterios de
ponderacion elegidos los cuales son: (1) Muy en desacuerdo, (2) En desacuerdo,
(3) Ni de acuerdo ni en desacuerdo, (4) De acuerdo, (5) Muy de acuerdo, Estos
items dan respuesta al problema de investigacién y los objetivos especificos

propuestos al inicio de este proceso.

. Confiabilidad interna estadistica del instrumento cuantitativo

o Confiabilidad externa del instrumento cuantitativo
Cuadro 11. Analisis de confiabilidad del instrumento
Estadistica de fiabilidad
Alfa de Cronbach N. de elementos

.838 14

Se realizé la prueba del alfa de Cronbach, que dio como resultado .838 lo que
indica de esta manera el grado de confiabilidad del instrumento para ser aplicado

a la muestra seleccionada.
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Cuadro 12. Anédlisis de la validez del constructo del instrumento

Varianza total explicada

Autovalores iniciales Surnas de cargas al cuadrado de la extraccion Sumas de cargas al cuadrado de 1 ratacian
Componente  Tofal  Sodevarianza % acumulado Total % devarianza % acumulado Total % devarianza % acumulado
1 5,569 39,780 39.780 5569 39.780 39,780 4339 30,995 30,995
2 2637 18.836 58.616 2637 18.836 58616 i 22998 53993
3 1.689 12,063 70.679 1689 12063 70,679 1.959 13,964 67.987
| 1148 8.203 76.862 1148 8.203 78.862 1525 10.896 76.882

Para medir la validez del instrumento, se utilizé el analisis factorial utilizando la
varianza total explicada, dando como resultado acumulado de 78.882

demostrando que el instrumento es valido para su constructo.

3.5 Procedimiento

Primeras fases: en la primera parte se realiz6 un estudio viable para reconocer las
necesidades de esta investigacion cientifica para elegir el titulo de la investigacion.
Se explicd la situacién actual y planteamiento del problema para asi formular las
preguntas de investigacion. Luego se redacto los objetivos generales y especificos
de la investigacion que se lleva a cabo.

Segunda fase: en esta fase se plante6 una hipétesis y se identificaron las
variables. Se realizé una investigacion profunda sobre el tema elegido para
formular un andlisis a la situacion resaltando la relevancia, conveniencia,

implicaciones practicas dandole un valor a la teoria.

Tercera fase: para comprobar la hipétesis se desarrollan los puntos acordes a la
investigacidon mediante un cuestionario de encuestas en el lugar de estudio. Es
importante, tomar en cuenta la opinién individual y punto de vistas de la poblacién
a la que va dirigida este trabajo investigativo analizando las variables y

concluyendo de acuerdo a sus respuestas finales.
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Cuarta fase: esta fase del estudio se realiz6 con el objetivo de crear el marco
metodoldgico para identificar el disefio, tipo de estudio segun su alcance y

enfoque.
Quinta fase: Se definieron las variables en modo conceptual y operacional.

Sexta fase: se resalta la técnica a utilizar y se redacta los instrumentos para la
recoleccion de datos que seran utilizados para extraer los hallazgos acordes con
las variables. Ademas, se detalla los concerniente al analisis de resultados lo que
permite comprobar la hipétesis y extraer las conclusiones de acuerdo con los
objetivos planteados.
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CAPITULO IV



CAPITULO V: ANALISIS DE RESULTADOS

Este capitulo consiste en determinar y describir los valores de las gréficas. Se
explica aqui los resultados recopilados durante la extraccion de informacién segun
la aplicacion de encuestas a 21 padres y madre de familia tomando como
observacion a 41 nifios menores de 5 afios en la comunidad de Quebrada Negra.
Con esta accion, se da respuesta a los objetivos planteados al inicio de la
investigacion.

Grafica 3. Opinion de lo Padres de los nifios menores de 5 afios, sobre si

consideran que el género es un factor que influye en la desnutricion,
comunidad Quebrada Negra. Diciembre 2024

Porcentaje

Endesacuerdo MNideacuerdoni  Deacuerdo  Muy de acuerdo
en desacuerdo

Se puede apreciar con un 34.15% que la mayoria de los consultados esta de
acuerdo con que el género es un factor que influye en la desnutricion. Por otro
lado, un 31.71% no estan ni de acuerdo ni en desacuerdo con la pregunta lo que
lleva a concluir que el género si importa y esto puede ser debido a sus culturas

donde el nifio tiene mas privilegios.
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Gréfica 4. Opinién de los padres de los niflos menores de 5 afos, sobre si
consideran que la edad es un factor que influye en la desnutricién,
comunidad Quebrada Negra. Diciembre 2024
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Endesacuerdo Nideacuerdoni  Deacuerdo  Muy de acuerdo
en desacuerdo

Se observa que con un 63.41% los padres de familia estan muy de acuerdo con
la pregunta realizada dejando muy por debajo con un 26.83% a los que estan de
acuerdo, con un 7.32% en desacuerdo y con un 2.44% ni de acuerdo ni
desacuerdo. Se concluye que la edad si es un factor que influye en la desnutricion,
ya que los nifios menores de 5 afios no toman decisiones solos ni pueden

proveerse su alimentacion.
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Gréfica 5. Opinion de lo padres de los niflos menores de 5 afios, sobre si
consideran que el ingreso econdmico es un factor que influye en la
desnutricién, comunidad Quebrada Negra. Diciembre 2024

|4a.ra%:

|26.83%

Porcentaje

Muy en En Mi de De acuerdo Muy de
desacuerdo desacuerdo acuerdo ni en aclerdo
desacuerdo

Con 48.78%, los encuestados, estan muy de acuerdo con que el ingreso
economico es un factor fundamental que influye en la desnutricibn dejando.
Ademas, un 26.83% de los padres estan de acuerdo con esta aseveracion. La
desnutricion infantil va de la mano directamente con el ingreso econémico, ya que
una buena alimentacion va de la mano con alimentos de buena calidad, pues si

no se ingieren estos podrian causar una deficiencia nutricional en los nifios(a).
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Gréfica 6. Opinion de los padres de los nifios menores de 5 afios, sobre si
consideran que el nivel de educacion es un factor predisponente que
influye en la desnutricion, comunidad Quebrada Negra. Diciembre
2024

Porcentaje

Endesacuerdo MNideacuerdoni  Deacuerdo  Muy de acuerdo
en desacuerdo

Con un 58.54%, se precia que los padres de familia concuerdan que el nivel
educativo si influye a la mal nutricion de sus hijos. Las madres y padres de familia
educadas tienen mayor dominio sobre la alimentacion y los nutrientes esenciales
gue se deben consumir los infantes en los primeros afos de vida, esto les permite

tomar decisiones equilibras para mantener la buena salud de sus hijos.
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Gréfica 7. Opinién de los padres de los niflos menores de 5 afios, sobre si
consideran que tener un trabajo inestable es un factor que influye en
la desnutricion, comunidad Quebrada Negra. Diciembre 2024

26.10%

Porcentaje

Mi de acuerdo ni en De acuerdo Muy de acuerdo
desacuerdo

Con un 56.10%, se aprecia, que mas de la mitad de padres encuestados afirmaron
gue tener un trabajo inestable es un factor que influye en la desnutricion, ya que
el no poder trabajar implicaria no tener como obtener los alimentos para el hogar
lo que puede provocar una disminucion de nutrientes y masa corporal de sus hijos
gue puede desembocar en una desnutricibn severa. Un 29.27% de los
encuestados, esta de acuerdo con la pregunta realizada.
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Gréfica 8. Opinion de los padres de los nifios menores de 5 afios, sobre si
considera que el peso y talla son factores que influye indice masa
corporal de su hijo/a, comunidad Quebrada Negra. Diciembre 2024
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Porcentaje

Con un 34.15% los padres de familia no estan de acuerdo ni desacuerdo con la
pregunta lo que indica la falta de conocimiento respecto a este tema, ya que,
para tener una indice masa corporal adecuado, el peso y talla de los nifios deben
ser acordes con su edad. Ademas, un 31.71% de los consultados, estan de
acuerdo con esta interrogante demostrando que si es importante un buen peso

y una buena talla para que el infante mantenga un buen indice masa corporal.
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Gréfica 9. Opinidn de los padres de los nifios menores de 5 afios, ¢ Con qué
frecuencia sus hijos ingieren estos alimentos: huevo, leche, pan,
carnes, pollo, vegetales, frutas? Comunidad de Quebrada Negra.
Diciembre 2024

Porcentaje
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Con un 46.34%, se observa que rara vez los infantes ingieren estos alimentos
fundamentales para su crecimiento y desarrollo lo que implica una alimentacién
deficiente pobre en nutrientes. Se detecta que no todas las familias de esta
comunidad incumplen, ya que con un 34.15% se encuentran nifios que casi
siempre ingieren de estos alimentos. Ademas, un 17.07% de los padres siempre
tienen estos alimentos en su hogar. Un 2.44% de los encuestados aclaran que

sus hijos casi nunca ingieren estos alimentos.
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Gréfica 10. Opinion de los padres de los nifios menores de 5 afios, sobre si
consideran que ingerir menos de 2 comidas diarias podria afectar
su estado nutricional (IMC), comunidad de Quebrada Negra.
Diciembre 2024
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Con un 65.85% se observa que los padres de familia estan de acuerdo con que
ingerir 2 comidas 0 menos de esto podria afectar el estado de nutrientes de los
infantes, ya que puede causar un desbalance nutricional, lo que puede causar
un metabolismo lento, un bajén de energia e impacto en la salud a largo plazo.
Un 24.39% de los encuestados no estan ni de acuerdo ni en desacuerdo lo que
indica que muchos de los padres de esta comunidad no se preocupan por la

alimentacion de sus hijos y les ofrecen lo que pueden.
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Grafica 11. Opinion de los padres de los nifios menores de 5 afios, sobre si
consideran que la cultura es un factor que influye en una deficiencia
nutricional, comunidad Quebrada Negra. Diciembre 2024

Porcentaje

Ly en Mideacuerdoni  Deacuerdo  Muy de acuerdo
desacuerdo  endesacuerdo

Con 53.66% los padres de familia se encuentran muy de acuerdo con la pregunta
correspondiente, con 24.39 le siguen los que estan de acuerdo, dejando con un
17.07 a los que no estan de acuerdo ni desacuerdo con esta interrogante y con
un 4.88% estan los que estan muy en desacuerdo. En definitiva, la cultura si
influye en la deficiencia nutricional, ya que ensefian patrones nutricionales
tradicionales que limitan la variedad o balance nutricional exhortando a las
madres joévenes a restringir alimentos basados en creencias religiosas, sociales

0 historicas.
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Gréfica 12. Opinion de los padres de los nifios menores de 5 afios, sobre si
consideran que la pobreza es un factor que influye en una mala
alimentacion perjudicado el crecimiento y desarrollo de sus hijos,
comunidad Quebrada Negra. Diciembre 2024
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Con un 49.90%. los encuestados estdn muy de acuerdo que la pobreza es un
factor influyente en una mala alimentacion, con un 39.02% se encuentra los que
estan de acuerdo y con un 17.07% se registran los que no estan de acuerdo ni
en desacuerdo. Es indudable que, la pobreza si es un factor influyente en la
desnutricion, ya que limita el acceso a alimentos nutritivos, restringe el
conocimiento sobre la nutricién balanceada, contribuye con condiciones de vida
no saludables. Esto conlleva la falta de acceso a la atenciéon médica que le puede
dar la oportunidad de prevenir una patologia que puede causar la muerte de sus
hijos.
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Gréfica 13. Opinion de los padres de los nifios menores de 5 afios, sobre si
consideran que la falta de alimentos en su hogar (frutas, verduras,
pollo, cereales) es un factor que influye en una mala alimentacién
perjudicado el crecimiento y desarrollo de sus hijos, comunidad
Quebrada Negra. Diciembre 2024
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Se observa con un 39.02% que los interrogados estan muy de acuerdo que la
falta de frutas y verduras, pollos, cereales en la comida influye y perjudica el
crecimiento y desarrollo del menor. Un 36.59% esta de acuerdo con la pregunta,
dejando como evidencia de que, efectivamente, la falta del consumo de frutas,
verduras, pollo, cereales, si influye en el crecimiento y desarrollo del infante, ya
gue esto retrasa el crecimiento fisico afectando el desarrollo cerebral por falta de

alimentos ricos en vitaminas, minerales, proteinas, acidos grasos entre otros.
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Gréfica 14. Opinion de los padres de los nifios menores de 5 afios, sobre si
consideran que la mala préactica alimentaria (comer dulce, ingerir
alimentos a deshoras, no comer, ingerir comida chatarra) es un
factor que influye en una mala alimentacion perjudicado el
crecimiento y desarrollo de su hijo/a, comunidad Quebrada Negra.
Diciembre 2024
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Se observa con un 53.66% que los padres de familia estan de acuerdo con la
pregunta realizada, un 29.27% estan muy de acuerdo lo que indica que si es un
factor influyente que perjudica el crecimiento y desarrollo del infantil, ya que este
tipo de alimentos son bajas en nutrientes esenciales como minerales, vitaminas

etc. Esto produce una deficiencia de nutrientes y bajo rendimiento cognitivo.
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Gréfica 15. Opinion de los padres de los nifios menores de 5 afios, sobre si
consideran que no asistir a los controles de salud es un factor que
influye en una mala alimentacion lo que perjudica el crecimiento y
desarrollo de su hijo/a, comunidad Quebrada Negra. Diciembre
2024
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Con un 41.46%, los encuestados, se encuentran muy de acuerdo y con un 36.59%
estan de acuerdo con que no asistir a controles de salud influye indirectamente en
una mala alimentacion, ya que esta puede causar la deteccion tardia de
deficiencias nutricionales, falta de orientacion sobre habitos alimenticios. Esto,
ademas, puede generar el desarrollo alguna patologia relacionada con su estado

nutricional.
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Gréfica 16. Opinion de los padres de los nifios menores de 5 afios, sobre si
considera que el lugar donde vive es un factor que influye en una
mala alimentacién lo que puede perjudicar el crecimiento y desarrollo
de su hijo/a, comunidad Quebrada Negra. Diciembre 2024

ol
501
0}
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El 56.54% de los padres de familia estan muy de acuerdo con que el lugar donde
viven influye en una mala alimentacién lo que perjudica el crecimiento y desarrollo
de sus hijos, ya que el entorno puede tener un impacto en la salud y nutricion del
infante. En los lugares rurales o comunidades alejadas, se hace dificil encontrar
alimentos frescos y nutritivos. Esto provoca el acceso limitado a la educacion, a
los alimentos saludables, y conocimientos actualizados sobre el cuidado de la
salud.
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Cuadro 13. Evidencia de peso, talla e indice masa corporal

Edad |[sexo [peso Peso/edad alla Talla/edad |[IMC |[IMC/edad Desnutricion
1/12 F 3,32kg [0Y -2 0.50cm (QY-2 13.2 }1Y-2 Normal

16/12 M 86kg [2y-3 0.75cm -2y -3 152 [0y-1 Desnutricion M
9/12 M 7kg -2y -3 0.68cm -2y -3 151 [ly-2 Desnutricion M
5 M 17kg Oy-2 103cm [0Y -2 16 1yO0 Normal

3/12 M 7kg -2 y-3 0.66cm -2y -3 16.0 Oyl Desnutricion M
4 M 12.5kg 2y -3 0.94cm  -2Y -3 141 (ly-2 Desnutricion M
16/12 M 8.8kg [2y-3 0.75cm  |-2Y -3 156 [1YO Desnutricion M
4 M 14.5kg QY -2 0.94cm  -2Y -3 164 [1YO R. desnutricion
3 M 11kg -2 y-3 0.91cm [0Y-2 132 |[2y-3 R. desnutricion
4 M 12.6kg 2Y -3 0.92cm }2Y-3 148 0Y-1 Desnutricion M
3 M 14kg [Oy-2 0.93cm [0Y-2 161 [1yO Normal

2 M 11.3kg QY -2 0.89cm 2YO 142 1Y -2 |Normal

4 F 13.6kg 0Y -2 0.96cm QY -2 147 pPY-1 Normal

19/12 F 11.7kg 2YO 0.80cm 0Y-2 182 RY1 Riesgo SP
12/12 M 8.5kg [0y-2 0.70cm -2y -3 16.8 [1yO0 R. desnutricion
5 F 15.1kg QY -2 0.97cm  }-2Y -3 16,0 [1YO R. desnutricion
2/12 F 7.2kg 3Y2 0.62cm 2YO0 187 2Y1 Riesgo SP

3 F 10.6kg +2Y -3 0.85cm (Y -2 13.0 }2Y-3 |Desnutrido M
7/12 F 6.62kg [0Y -2 0.64cm 0Y -2 16.1 QOy-1 Normal

3 F 13.2kg 0Y -2 0.89cm QY -2 166 [1YO Normal

2 F 13.7kg 2YO 0.90cm 2YO 169 [1YO Normal

3 F 12kg Oy -2 0.85cm -2 y-3 16.6 [1yO R. desnutricion
3 F 13.1kg 0Y -2 0.92cm 0Y-2 154 PY-1 Normal

16/12 [ 9.4kg [0Y-2 0.78cm [0Y -2 154 0Y-1 Normal

7/12 F 8.8kg [2YO 0.69cm QY -2 184 [1YO Riesgo SP
9/12 M 7.3kg [Oy-2 0.70cm 0Y -2 148 fly-2 Normal

2/12 M 6.2kg H2YO 0.59cm [+2YO0 178 [1YO Riesgo SP
7/12 M 7kg Oy-2 0.67cm 0Y-2 155 fly-2 Normal

2 M 10.7kg 0Y -2 0.79cm  |-2Y -3 171 |1YO R. desnutricion
9/12 M 7 kg -2y -3 0.68cm -2y -3 151 [ly-2 Desnutrido M
5 M 18.2kg H+2yO0 10lcm QY-2 178 PRY1 Normal

1 M 7,2kg  }-2Y-3 0.69cm |2Y -3 151 (1Y-2 Desnutricion M
3 M 11kg 2y-3 0.85cm -2y -3 152 QOy-1 Desnutricion M
1 F 7.5kg [0y-2 0.68cm [Qy-2 16.2 [0y-1 Normal

3 F 15.4kg 2YO0 0.95cm  2YO0 170 2Y1 Normal

2 M 11kg Oy-2 0.90cm R2yO0 135 [2y-3 Normal

3 F 15.3kg 2YO0 0.93cm [0Y-2 176 2Y1 Riesgo de SP
3/12 F 5.6kg [0y-2 0.57cm [0y-2 172 [1yO0 Normal

4 M 18.4kg 2y 0 102cm 0y -2 176 _2Y1 Riesgo de SP
11/12 M 9.7kg [2yO 0.7lcm 0Y-2 192 P2Y1 Riesgo de SP
14/12 M 8.5kg }2Y-3 0.75cm -2y -3 151 0Y-1 Desnutricion M
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e Verde: normal
e Rojo: Desnutricién
e Amarillo: Riesgo de desnutricion y sobre peso.

Desnutricion: 11 infantes de los encuestados, 10 masculinos y 1 femenina

Se evidencia que el rango de desnutricién se eleva en la rama masculina 'y en la
edad de 1 afio.

Riesgo desnutricion: se encuentras 6 infantes, 4 masculinos y 2 femeninas.
Riesgo de sobre peso: se encuentran 7 infantes, 4 femeninas y 3 masculinos.

Peso adecuado: se encuentran 17 infantes.

Cuadro 14. Chi Cuadrado

Pruebas de chi-cuadrado
Valor df Significacion asintética
(bilateral)
Chi-cuadrado de 78.2242 9 .000
Pearson
Razon de 64.520 9 .000
verosimilitud
Asociacion lineal por | 31.239 1 .000
lineal
N de casos validos 41
a. 13 casillas (81.3%) han esperado un recuento menor que 5. El
recuento minimo esperado es .22.

Se puede observar en el cuadro que el valor de chi-cuadrado da como resultado
a la hipotesis positiva. Si existen factores predisponentes que influyen en la
desnutricion en nifilos menores de 5 afios en la comunidad de Quebrada Negra.

Pues se obtiene un resultado de fiabilidad de .000.
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CONCLUSIONES

o Se Reconoce que hay factores influyentes de gran manera en la
desnutricion infantil en la comunidad de Quebrada Negra como lo son los factores
ambientales, sociales, biolégicos y econdmico. En la comunidad se encontro 11
menores con desnutricion infantil y 6 infantes con riesgo de desnutricion.
Concluyendo que el principal y mas importante es la mala alimentacion que se da
por deficiencia sobre el factor econémico esto incluye el no poder ingerir sus tres
platos diarios. Otros factores predisponentes que de forma lineal influyen en la
desnutricion es el género, la edad, el nivel de educacion, la culturay la inasistencia
a sus controles de salud que podrian prevenir patologias a largo plazo como lo es

la desnutricion infantil.

o Se indican los tipos de factores predisponentes que influyen el estado
nutricién o indice masa corporal del menor, siendo estos los factores ambientales
o el estilo de vida que llevan las familias, factores sociales y econdmicos teniendo
en cuenta que los malos habitos alimenticios van de la mano con un estado
financiero inestable y el lugar donde reside, ya que este dificulta el acceso a
alimentos ricos en nutrientes y esta accion perjudica el peso y la talla del menor

retrasando su crecimiento y desarrollo.

o Los factores que influyen en una mala alimentacion se basan en el
desconocimiento sobre una nutricion adecuada, factores econémicos, sociales y
ambientales y esto se evidencia a la hora de no consumir alimentos nutritivos. Otro
aspecto que se debe tomar en cuenta es que si los padres no cuentan con trabajo
estable puede generar un déficit en el factor econémico lo que puede causar la
mala alimentacién de sus hijos. Ademas, se evidencio que las tradiciones y cultura
crean malos habitos alimenticios que retrasa el crecimiento y desarrollo de los

infantes.
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RECOMENDACIONES

o Se recomienda a los padres y madres de familia de los infantes menores
de 5 afios de la comunidad de Quebrada Negra cambiar la alimentacion que le
brindan a sus hijos por una mas balanceada, de tal manera que estos puedan
adquirir nutrientes adecuados de acuerdo con su edad para fortalecer el

crecimiento, desarrollo y evitar una desnutricién a corta edad,

o Se recomienda a los padres de los nifios menores de 5 afios, incluir sus
tres comidas diarias, ya que esto le fortalece sus desarrollo fisico y mental,
previniendo deficiencias nutricionales mejorando su sistema inmunologico
asegurando el bienestar fisico, emocional y cognitivo del infante en sus primeros

anos de vida.

o Se recomienda asistir a sus controles de salud para asegurar el bienestar
del infante, a fin de que se pueda detectar enfermedades tempranas para una
intervencion satisfactoria, vigilando el crecimiento y desarrollo del menor para

prevenir complicaciones a largo plazo.

o Para lograr un indice masa corporal adecuado de los nifios, se recomienda
cambiar su mala alimentacién por habitos alimenticios saludables, como ingerir
sus comidas apropiadamente y alimentos balanceados que contribuyan adquirir
vitaminas, proteina, minerales, entre otros. Recordar, que todo debe ir de acuerdo

con la edad del infante.

o Se recomienda, educarse sobre una nutricion rica en nutrientes para lograr
obtener el crecimiento y desarrollo adecuado a la edad del menor, esto incluye
adquirir un trabajo estable para controlar el déficit econémico en el que se

encuentran.
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LIMITACIONES

o Se limita de gran manera, el acceso hacia la comunidad de Quebrada
Negra en tiempo de lluvia, ya que se vuelve inaccesible su entrada para

automoviles sedanes solo ingresan los pick up doble traccion.

o El no contar con un carro adecuado limita el acceso hacia la comunidad, ya
gue a pies es un extenso camino que recorrer dificultando al personal de salud

el acceso a la comunidad.

o Las condiciones de vida de dicha poblacién reflejan el desconocimiento en
cuanto a los controles de salud, saneamiento ambiental, la disposicion de excreta

y desechos sélidos lo que puede afectar el estado nutricional del infante

o La poblacién de la comunidad de Quebrada Negra no cuenta con seguro
social lo que limita a los padres asistir a sus controles de salud por falta de
conocimiento, ya que la atencion para nifios menores de 5 afios siempre sera

gratuita.

o El paciente no asiste al centro de salud por las grandes distancias que
deben recorrer ya que no cuentan con vehiculo y caminando es mas de 2 horas,

econdémicamente para ellos es muy costoso.
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ANEXO 1

COMPROBACION DE PLAGIO
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ESTUDIANTE



ANEXO 2

CUESTIONARIO DE ENCUESTA



UNIVERSIDAD ESPECIALIZADA DE LAS AMERICAS LICENCIATURA EN
ENFERMERIA
CUESTIONARIO DE ENCUESTAS FACTORES PREDISPONENTES QUE INFLUYEN
EN LA DESNUTRICION EN NINOS MENORES DE 5 ANOS EN LA COMUNIDAD DE
QEBRADA NEGRA.
DIRIGIDO A PADRES DE FAMILIA DE QUEBRADA NEGRA CON NINOS MENORES
DE 5 ANOS

Objetivo: Recolectar informacion de manera organizada con el fin de descubrir los factores
predisponentes que influyen en la desnutricion infantil.

Indicaciones: lea con claridad y marque con un circulo la opcién elegida una sola vez, en tal caso
gue no pueda contestar, porque no entienda la pregunta o si la pregunta no tiene sentido para
usted, por favor preguntar a la persona que le facilitd el cuestionario de preguntas y se le explica
con gusto.

Importante: los datos recolectados seran utilizados para fines académicos.
Edad: Peso: Talla: PC: IMC:

1. ¢Considera usted que el género el factor que influye en la desnutricién?
1) Muy en desacuerdo
2) En desacuerdo
3) Nide acuerdo ni en desacuerdo
4) De acuerdo
5) Muy de acuerdo
2. Considera usted que la edad es un factor que influye en la desnutricién?
1) Muy en desacuerdo
2) En desacuerdo
3) Nide acuerdo ni en desacuerdo
4) De acuerdo
5) Muy de acuerdo

3. ¢ Considera usted que el ingreso econémico es un factor que influye en la desnutricién?
1) Muy en desacuerdo
2) En desacuerdo
3) Nide acuerdo ni en desacuerdo
4) De acuerdo
5) Muy de acuerdo
4. ¢Considera usted que el nivel de educacion es un factor predisponente que influye en la
desnutricion?
1) Muy en desacuerdo
2) En desacuerdo
3) Nide acuerdo ni en desacuerdo
4) De acuerdo
5) Muy de acuerdo



5. ¢ Considera usted que tener un trabajo inestable es un factor que influye en la desnutricion?
1) Muy en desacuerdo
2) En desacuerdo
3) Nide acuerdo ni en desacuerdo
4) De acuerdo
5) Muy de acuerdo

6. ¢ Considera usted el peso y talla son factores que influye en la indice masa corporal de su hijo/a?
1) Muy en desacuerdo
2) En desacuerdo
3) Nide acuerdo ni en desacuerdo
4) De acuerdo
5) Muy de acuerdo

7. ¢Con qué frecuencia ingiere estos alimentos (huevo, leche, pan, carnes, pollo, vegetales,
frutas)?

1) Casinunca

2) Raravez

3) Casisiempre

4) Siempre

8. ¢, Cree usted que ingerir menos de 2 comidas diarias podria afectar su estado nutricional (IMC)?
1) Muy en desacuerdo
2) En desacuerdo
3) Nide acuerdo ni en desacuerdo
4) De acuerdo
5) Muy de acuerdo

9. ¢ Considera usted que la cultura es un factor que influye en la desnutricion?
1) Muy en desacuerdo
2) En desacuerdo
3) Nide acuerdo ni en desacuerdo
4) De acuerdo
5) Muy de acuerdo

10. ¢ Considera usted que la pobreza es un factor que influye en una mala alimentacion perjudicado
el crecimiento y desarrollo de su hijo/a?

1) Muy en desacuerdo

2) En desacuerdo

3) Nide acuerdo ni en desacuerdo

4) De acuerdo

5) Muy de acuerdo

11. ¢ Considera usted que la falta de alimentos en su hogar (frutas, verduras, pollo, cereales) es
un factor que influye en una mala alimentacién perjudicado el crecimiento y desarrollo de su hijo/a?
1) Muy en desacuerdo
2) En desacuerdo
3) Nide acuerdo ni en desacuerdo
4) De acuerdo
5) Muy de acuerdo



12. ¢ Considera usted que la mala préctica alimentaria (dulce, comer a deshoras, no comer, comida
chatarra) es un factor que influye en una mala alimentacion perjudicado el crecimiento y desarrollo
de su hijo/a?

1) Muy en desacuerdo

2) En desacuerdo

3) Nide acuerdo ni en desacuerdo

4) De acuerdo

5) Muy de acuerdo

13. ¢ Considera usted que al no asistir a los controles de salud es un factor que influye en una mala
alimentacion perjudicado el crecimiento y desarrollo de su hijo/a?

1) Muy en desacuerdo

2) En desacuerdo

3) Nide acuerdo ni en desacuerdo

4) De acuerdo

5) Muy de acuerdo

14. ¢ Considera usted que el lugar donde vive es un factor que influye en una mala alimentacion
perjudicado el crecimiento y desarrollo de su hijo/a?

1) Muy en desacuerdo

2) En desacuerdo

3) Nide acuerdo ni en desacuerdo

4) De acuerdo

5) Muy de acuerdo



ANEXO 3

CUADRO OPERACIONALIZACION DE VARIABLES



OBJETIVOS | VARIABLE DIMENSION | IDICADORES ITEMS INSTRU-
ESPECIFIC | INDEPEN- ES MENTOS
(ON} DIENTE
Mencionar Factores Desnutriciéon |1. Sexo ¢ Considera Cuestiona
factores predisponent 2. Edad usted que el rio de
predisponent | es 3. Ingreso género es un | encuesta
es que econdémico factor que
influyen en 4. Servicios influye en la
la educativos desnutricion?
desnutricion 5. Trabajo
de los nifios estable. 1) Muy en
enla desacuerd
comunidad 0
de Quebrada 2) En
negra desacuerd
0
3) Ni de
acuerdo ni
en
desacuerd
o]
4) De
acuerdo
5) Muy de
acuerdo
¢ Considera
usted que la
edad es un
factor que
influye en la

desnutriciéon?

1) Muy en
desacuer
do

2) En
desacuer
do

3) Ni de
acuerdo
ni en
desacuer
do

4) De
acuerdo

5) Muy de

acuerdo




¢ Considera
usted que el
ingreso
econémico es
un factor que
influye en la
desnutricion?

1) Muy en
desacuerd
o]

2) En
desacuerd
(o]

3) Ni de
acuerdo ni
en
desacuerd
o]

4) De
acuerdo
5) Muy de
acuerdo

¢, Considera
usted que el
nivel de
educacion es
un factor
predisponente
gue influye en
la
desnutricion?

1) Muy en
desacuerd
0

2) En
desacuerd
0

3) Ni de
acuerdo ni
en
desacuerd
o]

4) De
acuerdo

5) Muy de

acuerdo




¢ Considera
usted que
tener un
trabajo
inestable es
un factor que
influye en la
desnutricion?

1) Muy en
desacuer
do

2) En
desacuer
do

3) Ni de
acuerdo
ni en
desacuer
do

4) De
acuerdo

5) Muy de
acuerdo

OBJETIVOS
ESPECIFIC
oS

VARIABLE
DEPEN-
DIENTE

DIMENSION
ES

IDICADORES

ITEMS

INSTRU-
MENTOS




Indicar  los
factores
predisponent
es que
influyen en el
indice masa
corporal de
los nifios en
la
comunidad
de Quebrada
negra

Desnutricién

Factores
predisponent
es

Medidas
antropometri
cas
Sustancias
nutritivas
Comidas
ingeridas
diarias
Condiciones
culturales

¢ Considera
usted el peso
y talla son
factores que
influye en el
indice masa
corporal de su
hijo/a?

1) Muy en
desacuerd
0

2) En
desacuerd
0

3) Ni de
acuerdo ni
en
desacuerd
(o]

4) De
acuerdo
5) Muy de
acuerdo

¢Con
frecuencia
ingiere estos
alimentos
(Huevo,
Leche, Pan,
Carnes, Pollo,
Vegetales,
frutas)?

que

1) Casi
nunca
2) Raravez
3) Casi
siempre
4) Siempre

¢Cree usted
que ingerir
menos de 2
comidas
diarias podria
afectar su
estado
nutricional
(MC)?

Cuestiona
rio de
encuesta




1) Muy en
desacuerd
(o]

2) En
desacuerd
(o]

3) Ni de
acuerdo ni
en
desacuerd
(o]

4) De
acuerdo
5) Muy de
acuerdo

¢, Considera

usted que la
cultura es un
factor que
influye en la
desnutricion?

1) Muy en
desacuerd
0

2) En
desacuerd
o]

3) Ni de
acuerdo ni
en
desacuerd
(o]

4) De
acuerdo
5) Muy de
acuerdo

OBJETIVOS
ESPECIFIC
oS

VARIABLE
DEPEN-

DIENTE

DIMENSION
ES

INDICADORES

ITEMS

INSTRU-
MENTOS

Explicar que
factores
influyen en
una mala
alimentacién
que

Crecimiento
y desarrollo

factores
influyentes
en una mala
alimentacion

=

Pobreza

2. Falta de

alimentos

3. Malas
practicas
alimentarias

¢ Considera
usted que la
pobreza es un
factor que
influye en una
mala
alimentacion
perjudicado el

Cuestiona
rio de
encuesta




perjudique el
crecimiento y
desarrollo
del menor

Falta de
asistencia a
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ANEXO 4

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES



OC|N |DI |EN |FE [MA |[AB |[MA
MESES
T. |O |C. |E. |B. |[R. |R. |Y.
V
ACTIVIDADES
1. Inicio del asesoramiento
2. Revision del tema, objetivo general
y objetivos especificos.
3. Realizar cuadro de
operacionalizacién de la variable.
4. Confeccionar instrumento de
recoleccion de datos
5. Elaborar capitulo |
6. Elaborar capitulo Il
7. Elaborar capitulo lll
8. Aplicar los instrumentos de
recoleccién de datos
9. Elaborar capitulo IV

10. Revision de Turnitin

11. Revisién de espafiol

12. Sustentacion del trabajo de grado




ANEXO 5
PRESUPUESTO



Presupuesto Cantidad
Internet 360.00
Tarjetas de celulares 135.00
Empastado. 50.00
Revision de espafiol (Revision de tesis) 150.00
Imprevistos 10%. 200.00
Gastos varios 300.00
Total BI.

1,195.00
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