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RESUMEN

Objetivo: Determinar la relacion entre el estado nutricional y el desarrollo
psicomotor de los preescolares de la Institucion Educativa Integrada No. 320
Sefior de los Milagros, Rimac 2018. Método: Enfoque cuantitativo, nivel
descriptivo correlacional de corte transversal. Participaron 110 preescolares.
En cuanto a los instrumentos se utilizaron la ficha de registro de peso vy talla,
las curvas de crecimiento de valoracion antropométrica recomendadas por el
Ministerio de salud y el Test de Desarrollo Psicomotor (TEPSI). Como
resultados: el 30,9% presenté desnutricion cronica y el 12,7% presentd
obesidad. En cuanto al desarrollo psicomotor general, se observa que el
60.9% fue normal se obtuvo por areas, que en el area que presentdé mejor
desarrollo psicomotor fueron, el &rea de motricidad con 75,5% y las &reas que
presentaron mayor riesgo fue el area de coordinacion 38,2% vy retraso fue el
area de lenguaje 11,8%. Conclusiones: Existe correlacion entre el estado
nutricional y desarrollo psicomotor, es decir entre el indicador talla/edad y el
desarrollo psicomotor se hall6 relacion estadisticamente significativa con un
p-valor de 0,000 (p<0,05), y en el indicador peso/talla y el desarrollo
psicomotor se hall6 relacion estadisticamente significativa con un p-valor de
0,002 (p<0,05). No se hallé relacion con el indicador peso/edad.

” M

Palabras clave: “Estado nutricional”, “desarrollo psicomotor”, “preescolar”.
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ABSTRACT

Objective: To determine the relationship between the nutritional status and
the psychomotor development of the preschool children of the Integrated
Educational Institution No. 320 Sefior de los Milagros, Rimac 2018. Method:
Quantitative approach, cross-sectional descriptive correlational level. 110
preschoolers participated. In terms of instruments, the registration form for
weight and height was used; the anthropometric assessment growth curves
recommended by the Ministry of Health and the Psychomotor Development
Test (TEPSI). As results: 30.9% presented chronic malnutrition and 12.7%
presented obesity. Regarding the general psychomotor development, it was
observed that 60.9% was normal, and by areas it was obtained that the area
with the best psychomotor development was the motor area with 75.5% and
the areas with the highest risk were the area of coordination 38.2% and delay
was the language area 11.8%. Conclusions: There is a correlation between
nutritional status and psychomotor development, that is between the Height /
Age indicator and psychomotor development a statistically significant
relationship was found with a p-value of 0.000 (p <0.05), and in the indicator
Weight / Size and psychomotor development were found to be statistically
significant with a p-value of 0.002 (p<0.05). No relationship was found with the

Weight / Age indicator.

Key words: Nutritional status, psychomotor development, preschool.
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1.1

CAPITULO I: EL PROBLEMA

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La nutricién en el nifio es de suma importancia. Por ese motivo, se
necesita de una buena atencion sobre todo en la ingesta de los
nutrientes. Sin embargo, la deficiente ingesta de los requerimientos
nutricionales ocasionara, la malnutricién, conllevando a problemas de
desarrollo y salud en el nifio (1). El estado nutricional tiene 6
indicadores dentro de los cuales se encuentra, la desnutricion cronica,
aguda, global, el sobrepeso, la obesidad y la anemia. En cuanto a la
desnutricion crénica en el mundo disminuyé del 29,5% al 22,9% en fase
de la nifiez; entre los afios 2005 y 2016 sin embargo, la desnutricion
aguda continda perjudicando la existencia de 52 millones de nifios,
representando el 8% en el mundo, uno de cada 12 nifios, la sufre. por
otro lado el sobrepeso y la obesidad se han, incrementado en muchos
paises, cerca de 41 millones de nifios presentaron aumento de peso
(2). Por otro lado, 159 millones de los nifios tienen retraso en el
crecimiento y 50 millones de nifios bajo peso para su talla segun las

cifras de las Naciones Unidas (3).
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México en cuanto a la desnutricion posee bajo porcentaje 2,8% y en
cuanto al retraso de crecimiento representa el 13,6%. sin embargo, el
incremento de peso en la fase de la nifiez persiste en un 9,8% en los
nifos, menores de cinco afios (1). Hay aproximadamente 12,7 millones
de niflos quienes requieren buenos cuidados para llegar a crecer y
alcanzar su desarrollo (4).

Bolivia en cuanto a la desnutricion en la fase de la nifiez, disminuyo de
32,3% al 16% en el afio 2016 segun el informe de la encuesta Nacional
de Demografica. Sin embargo, en los indices de desnutricion aguda
tuvo un leve aumento de 1,4% a 1.9% del 2008 al 2016. A su vez, los
indices de obesidad se incrementaron en dos puntos, es decir, un 20%

de nifilos posee sobrepeso (5).

En nuestro pais a través de la encuesta Demogréfica y de Salud
Familiar del afio 2016, la desnutricion crénica se ha reducido de 14,4%
a 13,1%, presentandose en 373 mil nifios menores de cinco afios. Las
cifras han disminuido en 1,3 puntos respecto a afios anteriores (6). Los
departamentos con mayor desnutricion cronica se ubican en
Huancavelica, Cajamarca, Ucayali, Pasco, Loreto y Junin, con un

indice entre 20% a 25% de la poblacion infantil (7).

Las naciones cuyos ingresos econdmicos no son suficientes tienen alta
probabilidad de no llegar a conseguir su total desarrollo, es por ello, que
en los primeros afios de vida llega a ser un periodo dificil para
adaptarse y responder al mundo. Ademas, el hecho de no poseer una
buena nutricién, estimulacion, y proteccion en la primera infancia,
conllevara a efectos perjudiciales, los cuales generaran problemas

posteriores en las familias y en la sociedad (8).

Un claro ejemplo de lo ocurrira en los paises, cuyos nifios no presenten
desnutricion es Cuba, segun Fondo de las Naciones Unidas para la
Infancia, publicada en el afio 2016. Los nifios de este pais han

alcanzado su total desarrollo durante la primera infancia, lo que ha

15



conllevado a un desarrollo positivo en su formacién en el periodo
escolar y el rendimiento y a futuro alcanzaran un brillante desempefio

profesional en la sociedad (9).

Las estadisticas en cuanto el desarrollo psicomotor segun informa el
ente rector de la salud en el mundo 250 millones en la fase de la nifiez,
presentan el peligro de un desarrollo psicomotor deficiente. En los
paises de ingresos econdémicos insuficientes, el 30% en la fase de la

nifiez presentan el riesgo de un aprendizaje insuficiente (10).

Entonces las condiciones nutricionales y alimentarias que no son
adecuadas para los nifios traeran como efecto aptitudes cognitivas
disminuidas y no acordes a su edad en cuanto al desarrollo psicomotor.
El 6ptimo desarrollo psicomotor va a permitir en el nifilo desarrollar
destrezas de forma gradual y a su vez, le ayudara a relacionarse con
las deméas personas, objetos y el medio ambiente que le rodea;
desarrollando destrezas de comprension, lenguaje, desplazamiento,
manipulacion de objetos, interactuar con los demas, y entender el modo

de percibir y manifestar sus emociones (10).

Durante la fase de nuestro internado comunitario, llevada a cabo en el
Centro de Salud Mariscal Castilla del distrito del Rimac, se pudo
conversar con una de las enfermeras encargadas del servicio de
Crecimiento y Desarrollo. Esta enfermera nos refiere que la
desnutricion, el sobrepeso y la obesidad se siguen manifestando en la
poblacién infantil de dicha localidad. En cuanto al desarrollo psicomotor
los nifios de la primera infancia presentan riesgos en su desarrollo.

Al entrevistar a algunas de las madres que acudian al Centro de

Salud manifestaron:

“[...] fui al centro de salud y me dijeron que mi nifio tiene anemiay le

recetaron hierro” (madre de 20 afos).

“[...] la enfermera dice que mi hijo tiene bajo peso y que desarrollo

psicomotor esta en riesgo” (madre de 25 afnos).
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“[...] que por mi situacion econdémica y lo dificil que se me hace bajar
al mercado, solo puedo darles la comida que estan a mi alcance”

(madre de 21 afos).

“[...] he venido al Centro de Salud, la profesora me ha dicho que no

hace las tareas, se duerme en clase” (madre de 30 afos).

Ante esta realidad surge la interrogante:

¢ Existe relacion entre el estado nutricional y el desarrollo psicomotor de

los nifios preescolares?

La mayoria de los estudios versan sobre el estado nutricional
independiente del desarrollo psicomotor y los han realizado en
comunidades, centros de salud, cuna jardin, ademas, aun faltan mas
estudios a nivel del departamento de Lima. La presente investigacion
buscara hallar la relacion que existe entre ambas variables en los
alumnos de la Institucion Educativa Integrada N°320 Sefior de los
Milagros de la jurisdiccion del distrito del Rimac, que esta ubicado en
prolongaciéon Sancho Davila s/n Mariscal Castilla. Cabe acotar que no
se ha realizado investigaciones como la que se pretende realizar y a
partir de los resultados, de dicha evidencia cientifica, el cual permitia
realizar intervenciones costo efectivas que permitan mejorar el estado
nutricional, por lo tanto, mejorar el desarrollo psicomotor en los

preescolares de esta zona.
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1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1. Problema General:

¢Cudl es la relacion entre el estado nutricional y el desarrollo
psicomotor de los nifios preescolares de la Institucion Educativa
Integrada N°320 Sefior de los Milagros Rimac 20187

1.3 JUSTIFICACION

La presente investigacion nos permitira contribuir a algo a determinar si
presenta una relacion entre ambas variables. En caso de que la afirmacion
anterior sea cierta, se tendra sustento cientifico para ser mas exigentes
en el control que se realiza a los nifios preescolares cuando acuden al
centro de salud, en los cuales, al presentar desnutricion aguda, cronica,
sobre peso u obesidad estdn en riesgo de presentar a corto plazo
problemas a nivel cognitivo, social y de salud.

El estudio permitird que la institucion educativa formule y aplique
estrategias dirigidas a mejorar el estado nutricional de sus estudiantes y
promover su adecuado desarrollo psicomotor de modo que garantice el
éxito y rendimiento de cada uno de los nifios preescolares para favorecer

en la creacion de los profesionales en el futuro.

Asimismo, nos permitird concientizar a los padres y a sus profesores en
su ensefianza, sobre importancia de la buena alimentacion en sus hijos,
lo cual contribuira al desarrollo psicomotriz, lo que le permitira lograr

mayores probabilidades de bienestar integral.

A partir de este estudio, los investigadores en salud escolar podran
profundizar nuevos estudios que busquen demostrar la efectividad de las
intervenciones dirigidas a solucionar la problematica aqui mostrada. Es

asi que la enfermera actuara desde primer nivel de atencion.
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1.4 . OBJETIVO

1.4.1 Objetivo General

Determinar la relacion entre el estado nutricional y el desarrollo
psicomotor de los preescolares de la Institucion Educativa Integrada No.
320 Sefior de los Milagros, Rimac 2018.

1.4.2 Objetivos Especificos

e Identificar el estado nutricional segun indicadores de los preescolares
de la Institucion Educativa Integrada No.320 Sefior de los Milagros,
Rimac 2018.

¢ l|dentificar el desarrollo psicomotor a través del test total del TEPSI de
los preescolares de la Institucién Educativa Integrada No.320 Sefior de

los Milagros, Rimac 2018.

e Identificar el desarrollo psicomotor en cada subtest del TEPSI de los
preescolares de la Institucién Educativa Integrada No.320 Sefior de los
Milagros, Rimac 2018.
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CAPITULO Il: MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES

2.2.1 Antecedentes Internacionales

Cartuche Cajamarca Enith, en el afio 2017, En Loja Ecuador realiz6, un
estudio titulado “Estado nutricional y desarrollo psicomotor en nifios de 3
a 5 anos de la escuela 18 de noviembre de la ciudad de Loja” con el
objetivo de comprender el estado nutricional, evaluar el desarrollo
psicomotor y establecer la relacion entre ambas variables. En cuanto al
método es un estudio descriptivo, transversal. Participaron 135
preescolares, en cuanto a los instrumentos se utilizaron para medir el
estado nutricional patrones de crecimiento infantil propuestas por el ente
Rector de la Salud. El test de Denver Il para evaluar el desarrollo
psicomotor, como resultados se obtuvo que el 75,57% presentd un
estado nutricional normal, el 14,09 riesgo de sobrepeso, el 3,08%
sobrepeso, el 2,52% obesidad y 4,74% riesgo de desnutricién; en cuanto
al desarrollo psicomotor el 86,67% fue normal, el 11,85% presento riesgo
y el 1,48% retraso. En cuanto a la relacién de ambas variables, el 75,56%
presentd peso normal de estos el 64,4% alcanzaron desarrollo
psicomotriz en normalidad, el 11,11% presento riesgo el 1,48% fue
anormal. El 2,22% de nifios presentdé obesidad de estos el 1,48%
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alcanzaron desarrollo psicomotor normal y el 0,74% en riesgo; el 3,07%
presentd sobrepeso. De estos, el 100% alcanzé desarrollo psicomotor
normal, el 14,07% presentd riesgo de sobrepeso de estos el 100%
alcanzé desarrollo psicomotor normal, el 4,45% presentd riesgo de
desnutricion de estos el 100% alcanzé desarrollo psicomotor normal.

Llegaron a las siguientes conclusiones:

‘en este estudio de investigacion no se hallé
relacion estadistica significativa entre las dos
variables, puesto que los nifios que tuvieron un
estado nutricional normal, presentaron desarrollo
psicomotor normal al mismo tiempo los nifios que
presentaron sobrepeso y obesidad presentaron

desarrollo psicomotor normal (11).

Sotomayor Ibarra Karen, Rubio Marin Samari. En el afio 2016, en
Riobamba, Ecuador, realizaron un estudio titulado “Desnutricidon y
Desarrollo Psicomotor en nifios atendidos en el Subcentro de Salud de
San Andrés Riobamba, periodo diciembre 2015 mayo 2016”, con el
objetivo de determinar la influencia de la desnutricién en el desarrollo
psicomotor del nifio. En cuanto al método, es un estudio cuantitativo no
experimental, transversal y descriptivo. Participaron 147 menores de 5
afios En cuanto al instrumento, se utilizaron la ficha de registro y la
Escala Abreviada de Desarrollo (EAD-1). Como resultados se obtuvo
que el 63% presentd desnutricién crénica, 20% global y 17% aguda. En
cuanto al desarrollo psicomotor en el subtest de motricidad gruesa el
22% alerta, 41% medio, 37% medio alto; en la motricidad fina el 2%
alerta, 71% medio, 27% medio alto; en el area audicion lenguaje el 36%
alerta, 49% medio, el 15 % medio alto; en personal social el 25% alerta,
46% medio, el 29% medio alto; en desarrollo global el 17% alerta,
51%medio, el 32% medio alto. En la relacion entre la desnutricion y
desarrollo psicomotor. En desnutricion aguda el 29% se encuentran en
un nivel medio de desarrollo psicomotor, el 71% se encuentran en un

nivel medio alto y ninguno logré alcanzar un nivel alto de desarrollo
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psicomotor. Con respecto a la desnutricion global 50% se hallan en un
nivel medio, y 50% de ellos se encuentran en un nivel medio alto,
ninguno logré alcanzar un nivel alto de desarrollo psicomotor. Y
finalmente, en la desnutricion cronica el 27% se encuentran en un nivel
alerta, el 58% nivel medio, el 15% nivel medio alto y ninguno logré
alcanzar un nivel alto de desarrollo psicomotor. Llegaron a las siguientes

conclusiones:

“En este estudio de investigacion se hall6 relacion
estadisticamente significativa, es decir, la
desnutricion influye negativamente en el desarrollo
psicomotor, halldndose que la desnutricidén cronica
influye en el crecimiento y en las areas del
desarrollo psicomotor las cifras mas alarmantes se

presentaron en el area de audicién-lenguaje,” (12).

Méndez Ruiz Mariela, Estay Carvajal Jessica, Calzadilla Nufiez Aracelis,
Duran Aglero Samuel, Diaz Narvaez Victor, en el afio 2015, en Santiago
Chile, realizaron un estudio titulado “Comparacion del desarrollo
psicomotor en preescolares chilenos con normopeso versus
sobrepeso/obesidad”, con el objetivo de Cotejar como se distribuye el
Desarrollo Psicomotor en tres estados nutricionales: normal, sobrepeso
y obeso. En cuanto al método, es un estudio de tipo no experimental,
transversal, donde participaron 150 nifios. En cuanto a los instrumentos
para evaluar la primera variable se utiliz6 el Test de Desarrollo
Psicomotor, para medir el estado nutricional se realizé con el indice de
masa corporal sobre la edad. Como resultados se obtuvo en el estado
nutricional que el 48,2% con peso normal, el 31,0% sobrepeso y 20,8%
obesidad. En el desarrollo psicomotor el 91,3 % normal y el 8,7 % riesgo
de retraso. En cuanto a la relacion de las dos variables del 100% con
normopeso, el 88,88% calificaron con desarrollo psicomotor normal, el
11.12% con riesgo de retraso. Finalmente, del 100% de nifios obesos, el
75% con desarrollo psicomotor normal, el 25%, con riesgo de retraso.

Llegaron a siguientes conclusiones:
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“‘En este estudio de investigacidbn se encontro
relacion significativa entre las dos variables es
decir los preescolares con peso normal manifiestan
un mejor desarrollo psicomotor en comparacion
con los nifios que poseen sobrepeso y obesidad
presentando menor desarrollo psicomotor” (13).

Cano Cappelacci Marcelo, Oyarzun Alfaro Tania, Leyton Artigas
Fernanda y Sepulveda Mufioz Cristébal, en la Region Metropolitana de
Chile, en el afio 2014, realizaron un estudio titulado “Relaciéon entre
estado nutricional, nivel de actividad fisica y desarrollo psicomotor en
preescolares”, con el objetivo de encontrar relacibn entre ambas
variables y la cantidad e intensidad de actividad fisica en la jornada
estudiantil en preescolares. En cuanto al método, el estudio fue
transversal y de tipo correlacional, participaron 23 nifios, en cuanto al
instrumento se utilizaron puntaje de indice de masa corporal para medir
el estado nutricional, y bateria da Fonseca para medir el desarrollo
psicomotor y Acelerbmetros para medir la actividad fisica. Como
resultados de la primera variable se concluyé que el 26% presento
normalidad, el 22% sobrepeso, y el 52% obesos; en cuanto al desarrollo
psicomotor el 83% fue normal y 17% presento retraso. Llegaron a las

siguientes conclusiones:

“En este estudio de investigacion se encontré una
relacion significativa entre el indice de masa
corporal del estado nutricional y el desarrollo
psicomotor con un valor (p= 0,032) es decir, si se
posee mayor peso en relacién a la talla, ocasiona

un menor desarrollo psicomotor a largo plazo” (14).

Puente Montenegro Estefania, en el afio 2012, en Quito Ecuador realiz6
un estudio titulado “Relacion entre el estado nutricional y el desarrollo
psicomotor de los nifios de 4 a 5 afios de la escuela Santiago Cantos

Cordero”, con el objetivo de hallar la relacion entre ambas variables de
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los nifios preescolares. En cuanto al método, es un estudio de tipo
inductivo deductivo y correlacional, participaron 100 nifios. En cuanto al
instrumento utilizaron las curvaturas de crecimiento del ente rector de la
salud para medir el estado nutricional y el Test de Denver para medir
desarrollo psicomotriz. Como resultados se obtuvo en cuanto a la
primera variable que el 62% present6 normalidad, el 14% desnutricién
mixta, 19% desnutricibn aguda, 5% desnutricion crénica. En cuanto al
desarrollo psicomotor en el area personal social el 90% normal y 10%
retardo, iguales valores obtuvieron en el &rea motor fina. En el subtest
de lenguaje el 33% presentd normalidad, el 67% presento retardo, el
area motora grueso el 76% fue normal y el 24% retardo. En cuanto a la
relacion de ambas variables el 62% presentd peso normal de estos el
54% desarrollo psicomotor normal y 46% retardo. El 19% presento
desnutricion mixta de estos el 50% presenté normalidad y el 50%
retardo, 14% desnutricion aguda de estos el 100% presento retardo, el
5% presentd desnutricion crénica de estos el 100% present6 desarrollo

psicomotor normal. Llegaron a las siguientes conclusiones:

“En estudio de investigacion el 38% de los nifios
poseen algun porcentaje de desnutricion aguda,
cronica o mixta; en la segunda variable se hall6 que
el area de lenguaje es la mas afectada con 48% de
retardo.Existe una relacibn estadisticamente
significativa entre ambas variables, es decir, los
nifios que poseen desnutricion presentan de

desarrollo psicomotor deficiente® (15).
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2.1.2 Antecedentes Nacionales

Allende Sanchez Dajan, Chumpitaz Eugenio Janet, Solis Mufante
Milagros, en el afio 2016, en Lima Peru, realizaron un estudio titulado
“Estado nutricional y desarrollo psicomotor en preescolares”, donde el
objetivo fue determinar la relaciébn entre ambas variables, en los pre
escolares. En cuanto al método es un estudio descriptivo de corte
transversal. Participaron 26 preescolares, trabajandose con la muestra
de 20 alumnos que cumplieron con los datos que se requirieron. En
cuanto a los instrumentos para medir el estado nutricional se utilizé los
patrones de crecimiento infantil del ente rector de la salud, para medir la
segunda variable se utilizé el Test de Desarrollo Psicomotor de 2 a 5
afnos. Como resultados se obtuvo en cuanto al estado nutricional, en el
indicador de peso/edad el 95% fue normal, el 5% desnutricion leve, en
peso/talla el 90% normal y el 10% sobrepeso y en talla/edad el 90%
normal y el 10% talla baja. En cuanto al desarrollo psicomotor en subtest
de coordinacion el 80% fue normal, el 15% riesgo y el 5% retraso; en el
subtest de lenguaje el 80% normal, el 10% con riesgo y el 10% retraso;
y en subtest de motricidad el 90% normal, el 10% presentd retraso.

Llegaron a las siguientes conclusiones:

‘En este estudio no se encontréd relacién
estadisticamente  significativa entre ambas
variables, es decir, los nifilos que poseen peso
normal, desnutriciébn, sobrepeso u obesidad

presentan desarrollo psicomotor normal (16).

Quispe Ballon Nohely, en el afio 2016 Cusco, Perua realiz6 un estudio
titulado “Estado nutricional de los nifios de la institucion educativa inicial
Jardin 87 Av. Baja Cusco 2015”, con el objetivo de hallar el estado
nutricional de los nifios de dicha institucion. En cuanto al método de
estudio fue descriptivo y transversal. Participaron 79 nifios. En cuanto al
instrumento se utilizé para medir el estado nutricional se utilizé la Ficha

de Evaluacion Nutricional. Como resultados segun el indicador peso
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para la talla 78,5% normal; 6.40% con riesgo; 10.50% sobrepeso 4,60%
desnutricion aguda. Talla para la edad el 83.40% normal; 9.40% riesgo
nutricional; 7.60% talla baja; 0.00% talla baja. Peso para la edad el
73,2% normal; 3.8% desnutricion; 15% sobrepeso; 8% riesgo nutricional.

Llegaron a las siguientes conclusiones:

“En la presente tesis en relacion a la variable; que
se hall6 en los indicadores de peso para la talla,
peso para la edad y talla para la edad; la mayoria
de los nifios presentan estado nutricional normal,
cabe resaltar que ello determina que el crecimiento
de los nifios evaluados se hallan ideales para su
edad, debido a que ingieren alimentos nutritivos*
@an).

Chuquillanqui Bendezu Stefani, Ruiz Campos Olmedo, en el afio 2016
en Huancayo Perq, realizaron un estudio titulado “estado nutricional y
desarrollo psicomotor en preescolares del distrito de Ahuac 2015”, con
el objetivo de determinar la relacion que existe entre ambas variables en
preescolares del Distrito de Ahuac. En cuanto al método es un estudio
descriptivo, correlacional, el disefio fue no experimental de tipo
transversal, el muestreo fue aleatorio estratificado. Participaron 271
preescolares. En cuanto a los instrumentos para medir el estado
nutricional se utilizé los patrones antropométricos del ente rector de la
salud, para realizar la medida de la segunda variable se utilizé el Test de
Desarrollo Psicomotor. Como resultados se obtuvieron en los
indicadores del estado nutricional peso para la edad el 95,45% normal;
el 4,75% desnutricién. En la talla para la edad 54,55% normal; el 45,45%
baja. En cuanto el peso para la talla 93,63% normal; 4,55% sobrepeso;
el 1,82% desnutricién aguda. Y en el nivel de hemoglobina el 58,18%
normal, el 32,73% anemia, el 9,09% anemia moderada. En cuanto al
Desarrollo psicomotor general el 64,54% normal, el 32,73% riesgo; el

2,73% retraso. En las dimensiones del desarrollo psicomotor en
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Coordinacion el 85,45% normal, el 14,55% riesgo. Lenguaje el 60,91%
normal, el 30,91% riesgo; el 8,18% retraso. Motricidad 87,27% Normal,
el 10,91% riesgo; y 1,82% retraso. En cuanto a la relacion de ambas
variables la mayoria de los nifios que presentaron un estado nutricional
normal present6 un desarrollo psicomotor normal lo cual representa el
50,00%. Los nifios que presentaron desnutricion, sobrepeso u obesidad
manifestaron desarrollo psicomotor en riesgo retraso lo cual representa

el 33,64%. Llegaron a las siguientes conclusiones:

‘En el presente estudio se hallé6 relacion
significativa entre ambas variables, es decir, los
ninos que poseen desnutricion, sobrepeso u
obesidad presentan desarrollo psicomotor en
riesgo o retraso representando el 33,64%” (18).

Contreras Pari Digna, Curo Poma Raquel, en el afio 2015, Huancavelica
Peru realizaron un estudio titulado “Estado nutricional y el desarrollo
psicomotor en nifios del area rural (Callqui Chico) y urbana (ciudad de
Huancavelica) 2014”, con el objetivo de comparar ambas variables en
los nifios de é&rea rural y urbana. En cuanto al método es un estudio
descriptivo, comparativo y cuantitativo. Participaron en el area rural 17
nifos y en el area urbana 21 menores de 5 afios. En cuanto al
instrumento para el estado nutricional se utilizé los patrones de
crecimiento del ente rector de la salud para evaluar la segunda variable
el Test De Desarrollo Psicomotor. En cuanto a los resultados se obtuvo,
en el indicador peso para la edad; el 95,2% de nifios de la zona urbana
normalidad, y 4,8% desnutricidon; en el indicador de peso/talla; el 90,5%
normalidad y 9,5% sobrepeso; en el indicador talla/edad; 81,0%
normalidad, el 19,0% talla baja. En cuanto al desarrollo psicomotor en
coordinacion el 76,2% de nifios de la zona urbana mostraron normalidad,
y el 23,8%, riesgo. En lenguaje 61,9% de nifios de la zona urbana
presentaron normalidad; el 28,6% presentaron retraso y el 9,5% riesgo.
En de motricidad El 100% de niflos de la zona urbana mostraron

normalidad. Llegaron a las siguientes conclusiones:

27



“No se hallé relacion estadisticamente significativa
entre ambas variables del area urbana. Sin
embargo, en el area rural se halld relacion

estadisticamente significativa” (19).

Morales Aguirre Leyla, en el afio 2014 en el distrito de Santa Anita. Lima
Peru, realizo un estudio titulado “Relacién entre estado nutricional y
desarrollo psicomotor de preescolares en la Institucion Educativa N° 055
Las Carmelitas”, la cual era una institucion publica con objetivo de
determinar relacion entre ambas variables en cuanto al método es un
estudio cuantitativo, observacional, descriptivo de corte transversal,
correlacional. Participaron 70 nifios. En cuanto a los instrumentos para
medir el estado nutricional, la ficha de recoleccion de datos y para medir
la segunda variable, se utilizé el Test de Desarrollo Psicomotor. Como
resultados se obtuvo en indicador de peso/edad, 36% con peso normal;
43% riesgo nutricional; y 21% con desnutricion. En cuanto a la Talla/edad
se encuentran el 64% normal, el 36 % con talla baja. Y con el indicador
Peso para la talla el 73% normal; 6% sobrepeso; 21% delgadez. En cuanto
a hemoglobina, el 76% anemia leve; el 20% normal; 4 % anemia
moderada. Y en el desarrollo psicomotor el 70% normal; 23% riesgo; el
7% retraso. En cuanto al desarrollo psicomotor segun el area de
coordinacion el 74% normal, el 14% con riesgo, 12% retraso; area de
lenguaje el 71% normal, el 23% riesgo, el 6% retraso; en de motricidad el
86% normal, el 11% riesgo, el 3% con retraso. En cuanto a la relacion
entre las dos variables, en el indicador de peso para la edad el 36% fue
normal de estos el 92% presentd desarrollo psicomotor normal, el 8%
riesgo. El 43% presento riesgo del estado nutricional de estos el 80%
presentd normal en el desarrollo psicomotor, el 17% riesgo y el 3%
retraso. El 21% desnutricion de estos el 13% desarrollo psicomotor
normal, el 60% riesgo y el 27% retraso. En el indicador talla para la edad
el 64%% presentd normal de estos el 89% presentd desarrollo psicomotor
normal, el 9% riesgo y el 2% retraso. El 36% presento riesgo del estado

nutricional de estos el 36% presento desarrollo psicomotor normal, el 48%
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riesgo y el 16% retraso. En cuanto al indicador peso para la talla el 73%
presentd normal de estos el 90% presentd desarrollo psicomotor normal,
el 10% riesgo. El 6% presentd sobrepeso de estos el 50% presento
desarrollo psicomotor en riesgo y el 50% con retraso. Y el 21% presento
delgadez de estos el 20% presentod desarrollo psicomotor normal, el 60%

en riesgo y el 20 % con retraso. Llegaron a las siguientes conclusiones:

“‘En el presente estudio se encontré relacion
estadisticamente significativa entre ambas
variables, es decir, los nifios que presentan talla
baja, delgadez y anemia presentan un desarrollo
psicomotor deficiente observandose mayor

riesgo en el area de lenguaje” (20).
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2.2 BASE TEORICA

2.2.1. Estado Nutricional

A. Concepto

Es considerado como sefializador del estado de la salud, es decir, la
situacion fisica que se presenta en un individuo, como resultado entre los
requerimientos y el consumo de los alimentos, para ser evaluados se
utilizan diferentes métodos tales como el antropométrico, dietético,
bioquimico y la anamnesis. El método antropométrico es el mas usado y se
basa en establecer magnitudes organicas (peso, talla, perimetro cefalico y
toracico, pliegues cutaneos, etc (21). Asimismo, es considerado como el
estado vital de un individuo, que se produce por la ingesta de alimentos y
requerimientos nutricionales ya la disposicion del cuerpo para la ingesta, y

la asimilacion de los nutrientes (2).

B. Objetivos del desarrollo sostenible en la nutricién

Segun la meta 2. 2 de los objetivos del desarrollo sostenible para el afio
2030, se terminara con las distintas maneras de malnutricion. En ella, se
encuentra la meta mundial de la desnutricion crénica y aguda en los nifios
menores de cinco afios; una meta que también la comparte el decenio de
las Naciones Unidas. La malnutricion se presenta a partir de la desnutricion
cronica hasta el sobrepeso y la obesidad, afectando a todas las personas
e incluso desde la procreacion y en todas las edades. La malnutricién
puede presentarse a través de la falta del consumo de macronutrientes
(carbohidratos, grasas y proteinas) o micronutrientes (vitaminas y
minerales). Por ello, el consumo deficiente de estos alimentos conlleva a
efectos nocivos para su salud, por consiguiente, el consumo excesivo de
calorias o insuficiente ingesta de energia conllevan al incremento de peso,

aumento de grasa, quienes conllevan a enfermedades no transmisibles.
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Es asi que la desnutricion crdénica en los nifios se presenta como la talla
muy baja para su edad, es decir si el nifio posee un retraso en el crecimiento
antes de los 2 afos, conlleva a mayores probabilidades de padecer
enfermedades a través del tiempo, como también poseen menos
probabilidades a desarrollar destrezas cognitivas y aprendizaje a diferencia
de aquellos nifios bien nutridos, esta problemética afecta el desarrollo
econémico no solo de las comunidades, sino también del pais. La
desnutricion cronica crea un impedimento para el logro de las metas de los
objetivos del desarrollo sostenible. Es por ello que la meta 2.2 posee como

objetivo fundamental disminuir su permanencia (2).
. Modelo conceptual de Virginia Henderson

El modelo conceptual de Virginia Henderson, manifiesta que la enfermera
cumple el papel de ayudadora en la recuperacion de la salud de la persona,
a través de las catorce necesidades, cuya funcién fundamental es ayudar
a la persona sana o enferma, en el desempefio de sus actividades que

conllevan a su independencia.
e Asunciones filosdficas:

La enfermera posee el objetivo de ayudar a las personas ya sean sanos
o enfermos, a través de las catorce necesidades para llegar a lograr la

independencia y la recuperacion de la salud en el paciente.
e Cuidados basicos:

Son cuidados que se realizan para lograr la recuperaciéon del paciente
mediante el pensamiento critico y juicio de la enfermera.
a) Independencia. Nivel inmejorable de la persona.
b) Dependencia. Se presenta cuando la persona no es suficiente
para el logro de sus necesidades basicas.
c) Autonomia. Es cuando el individuo logra satisfacer sus
necesidades basicas por si solas.
d) Manifestaciones de independencia. Son aquellas conductas

ideales que se requieren para satisfacer las necesidades.
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e Necesidades Basicas:

Estas necesidades son muy importantes para establecer el equilibrio
en el individuo cada una de ellas esta interrelacionada manifestandose

de la siguiente forma:

a) Inspirar normalmente

b) Alimentarse y tomar de forma adecuada

c) Expeler por los medios corporales

d) Desplazarse y mantener posiciones ideales

e) Realizar descanso

f) Elegir la vestimenta vestirse de con la ropa que le guste

g) Conservar la temperatura corporal dentro de los valores
normales

h) Realizar higiene del cuerpo

1) Prevenir peligros en el ambiente y en las personas

j) Relacionarse con las demas personas manifestando lo que
siente

K) Vivir con los principios, valores y opiniones

[) Mantenerse ocupado en alguna funcion, que determine la
satisfaccion individual

m) Colaborar en las actividades del ocio

n) Conocer, hallar la curiosidad que se tiene por las cosas (22).

Mediante la necesidad de la alimentacion Virginia Henderson nos
menciona la importancia de la ingesta de los alimentos, a través de la
funcion de la enfermera, quien ayuda al paciente ya sea sano o enfermo
lo importante es que la persona logre recuperar sus funciones y

autonomia.

D. Factores que perjudican la alimentacion en el preescolar

Cuando el nifio ingresa a su colegio experimentara un entorno diferente al
gue estaba acostumbrado, es aqui donde observara otras costumbres

alimenticias que en varias ocasiones son poco saludables.
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Actualmente, uno de los factores que perjudica la alimentacién es la
autoridad permisiva de los padres de familia, los nifios se alimentan sin
tener control de la cantidad y horario, otro factor que afecta es la poca
disposicion de tiempo para cocinar, es asi que los padres de familia toman
otras medidas para alimentarlos, si bien es cierto en esta edad los nifios
requieren de la ensefianza de los padres ya que la alimentacion es crucial
en esta fase para establecer su desarrollo, y formar nifios sanos,
inteligentes, como también la prevencion de enfermedades, y asi formar

mejores preescolares en el futuro (23).

. Requerimiento Nutricional en la fase preescolar:

Los nifios preescolares en cuanto a su alimentacion deben ser graduados
al pasar de una dieta que contiene el 30% de la energia total. Sin embargo,
si la dieta del nifio posee menos del 30% de la energia que proviene de los
lipidos; conlleva a no satisfacer la cantidad necesaria de las calorias para
que el nifio logre su crecimiento. El consumo adecuado de estos nutrientes

no conlleva a problemas de malnutricion y cardiovasculares (24).

Por otro lado, la nutricibn es sumamente importante ya que fija el
crecimiento de los preescolares, es asi que el requerimiento nutricional
depende del crecimiento de cada nifio, el desarrollo del organismo, la labor
fisica, asi como también de la utilizacién de los alimentos que se llegan a
consumir durante la primera infancia. Una buena nutricion y la alimentacién
durante la edad preescolar contribuirdn a que el nifio crezca y posea una
salud adecuada, se formardn los hébitos alimenticios de los nifios
preescolares que le serviran en el futuro, entonces en la primera infancia

se da el desarrollo fisico, psiquico, y social.

La alimentacién adecuada en el preescolar es responsabilidad de los
padres de familias y de las personas encargadas del nifio, esto lo conllevara
a su autonomia, lo cual le permitira establecer habilidades para alimentarse
y consumir alimentos variados. Para llevar a cabo una correcta
alimentacion se debe considerar los siguientes: horarios y alimentos en

compafia de la familia, estrategias de alimentacion, clasificacion y
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consumo de los nutrientes, participacién de la madre es importante en este
periodo, siendo la responsable de la toma de decision de los alimentos que
adquiere y los prevé a sus hijos de acuerdo a su economia, disposicion de
los horarios, y preferencias de los alimentos, se debe crear costumbres,
rutinas de desayuno a los nifios preescolares antes del ingreso a su escuela
(25).

F. Tipos de nutrientes

Los nutrientes se caracterizan por ser sustancias organicas e inorganicas
de las comidas que se deglute y es asimilada por nuestro organismo, para
después ser empleada durante el metabolismo. Asimismo, los nutrientes se
caracterizan por ser cualquier componente quien llega a ser necesario para
la asimilacion nutricional de un organismo vivo y es establecido por los

micronutrientes y macronutrientes (26).

e Micronutrientes:

En estos se encuentran las vitaminas y minerales cuya utilizacion diaria
se da de manera reducida pero muy importante para llevar a cabo
distintos procesos bioquimicos y metabdlicos del ser vivo, muy
importante en el organismo para realizar sus funciones. Es diferente de
los macronutrientes porque los micronutrientes aproximadamente no
aportan energia, sino que establecen nutrientes importantes para que
el organismo lleve a cabo su funcion. Los micronutrientes lo constituyen
las vitaminas y minerales siendo los micronutrientes mas importantes
la vitamina A, B, D, E, K. En cuanto a los minerales el sodio, cloro, yodo
hierro y fosforo. La importancia de los micronutrientes se establece en
gue, si bien es cierto que la utilizacion diaria es bastante reducida, pero
su deficiencia conllevara a consecuencias como Yy alteraciones
bioquimicos y metabdlicos en el organismo. Asi como también, la
alteracion en el funcionamiento del sistema nervioso y la hemoglobina,

ya que en fase de la primera infancia se da la maduracion del sistema
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nervioso, y la deficiencia de uno de ellos conllevara a desarrollar la

desnutricion infantil, a temprana edad en la poblacion infantil (26).

Macronutrientes

Se denominan macronutrientes porque se necesitan en muchas
cantidades para nutrir al organismo, la energia que provee se cuantifica
en calorias, y son muy importantes para que el organismo logre crecer,
se renueve y establezca nuevas células, y transmita impulsos
nerviosos. Ellos los conforman los carbohidratos grasas y proteinas, ya
gue ellos son esenciales para el nifio en su fase formativa y el
requerimiento de estos nutrientes son de suma importancia para

establecer su desarrollo.

Segun la FAO, los nifios requieren mas proteinas, carbohidratos y
grasas que las personas adultas para llevar a cabo su crecimiento, sino
se consume aquellos alimentos, se alterara el crecimiento en el nifio, la
falta de uno de ellos para los nifios es muy peligrosa, ya que los nifios

se encuentran en pleno crecimiento (27).

E. Valoracion del estado nutricional

Es el hecho y acto de valorar, apreciar y prever las medidas de peso y talla;

gue son fundamentales para el seguimiento del crecimiento del nifio (28).

Se clasifican como: normal, desnutricibn leve, moderado o severo,

sobrepeso y obeso (29).

Método antropométrico

Es el método que se ocupa de calcular la transformacion de las
dimensiones fisicas y en la estructuracion completa del organismo. Y
las mas empleadas son las medidas de peso y la talla que establecen
para detectar tempranamente a nifios con irregularidades en el

crecimiento y ofrecerles seguimiento, atencion y tratamiento oportuno.
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Por lo tanto, para llevar a cabo estas medidas deben ser tomadas de
manera exacta y asi prever una justa valoracion del crecimiento del
nifio (30).

Medidas antropométricas:

Las medidas antropométricas que mas se utilizan para evaluar el

estado nutricional el peso, y la talla y los pliegues cutaneos.

a) Peso: se caracteriza por ser una sefial generalizada del cuerpo

humano, se realiza mediante la utilizacién de una balanza

b) Talla: la medida basica que permite determinar el desarrollo de
la longitud, en el ser humano. De acuerdo a la edad del nifio se

utilizan tallimetros en los nifios preescolares (30).

Curvas de crecimiento infantil:

Segun el ente rector de la salud, quien elaboré las curvas de
crecimiento, se cre0 referencias establecidas para establecer coémo
debe ser el crecimiento de los nifios con lactancia materna, partir del
primer afio hasta los seis afios. A través de un estudio que se realizd
internacionalmente, establecieron patrones generales que se utilizan
para localizar prever enigmas en el crecimiento (desnutricion,

sobrepeso y obesidad).

Este modelo se distingue de otros patrones de referencia, ya que por
vez primera, posee la mayoria de los datos de medidas reales, revela
la forma en que debe desarrollarse en el nifio, asimismo, ello se
comprobd ya sea en las distintas etnias, culturas, en lo cual no
presentaron desigualdades en el crecimiento, como también este
patrén es de uso en los diferentes naciones, en la cual determinan
como debe ser el crecimiento en los nifos, el uso de esta herramienta
establece como es el crecimiento de los nifios en un determinado lugar
y momento para asi logar la mejora del estado nutricional en los nifios

menores de cinco afos (30).

36



¢ Indicadores antropométricos

Se utiliza para valorar el crecimiento estableciendo simultdneamente la

edad y las medidas de un nifio.

a)

b)

Peso para la edad (P/E)

Este indicador determina el peso fisico en correspondencia a la
edad del nifio en una fecha establecida, dicho indicador se utiliza
porque permite determinar si el nifio posee bajo peso.

Talla para la edad (T/E)

Este indicador revela el crecimiento comprendido entre la
longitud o talla para la edad del preescolar. Asimismo, ayuda
establecer nifios con retraso en el crecimiento (longitud o talla
mediana) indicando que presenta una desnutricion cronica,

dado por escaso de alimentos en forma permanente.
Peso para la talla (P/T)

Este indicador manifiesta el peso fisico en relacién al
crecimiento alcanzado en longitud. La curvatura permite hallar
los nifios con bajo peso para la longitud quien a su vez presenta
desnutricion. Asimismo, estas curvas permiten hallar el
incremento de peso lo cual se presenta > 3 desviacion estandar

lo cual pueden estar en riesgo de presentar obesidad.

Estos indicadores son de suma importancia para la evaluacién de peso

y talla, en peso para la edad permite detectar el peso bajo y sobrepeso;

por otro lado la talla para edad permite establecer retraso en el

crecimiento, es decir detecta la desnutricién crénica en el nino Como

también el indicador de peso para la talla halla a los nifios con bajo

peso que presentan delgadez, es decir mide la desnutricion aguda 'y el

peso incrementado poseen el riesgo de presentar obesidad (31).
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G. Técnicas para calcular las variables antropométricas

Técnica para control de peso para los nifios mayores de 2 afios

Equipo: una balanza de pie mediciones por cada 100 gramos
Técnicas:

a) Situar en un lugar llano, plano, estable y sélido para asegurar el
equilibrio.

b) Colocar la balanza en cero.

c) Cada nifio o nifia tiene que poseer menos proporcion de ropa,
tampoco no debe poseer calzado ni medias, se debe poner los
pies encima de las marcas de la plataforma para racionar el peso
en ambas extremidades.

d) Encima de la extremidad principal, coloque la pesa hasta
adelantar el peso y después hacer regresar y esperar que se
estabilice la aguja de la balanza.

e) lgualar la balanza en cero.

Es asi que, para la recopilacion de datos de la primera variable, se
coordiné con la directora del Institucion Educativa Integrada N° 320
Sefior de los Milagros, distrito del Rimac a través del Centro de Salud
Ramon Castilla. Se present6 los documentos solicitados.

Se utilizaron dos equipos, para peso la balanza de pie mecénica, y el
tallimetro en centimetros, en cuanto al instrumento para ser medidos
se utilizé las curvas de crecimiento antropométrico de Organizacion
Mundial de la Salud, normadas de acuerdo a la Norma Técnica de
Salud del MINSA NTS 137-MINSA/2017/DGIESP se cruzaran ambos

datos.

La habilidad y destreza para realizar estos procedimientos los
investigadores la adquirieron en las practicas de internado cuando
rotaban por el programa de Crecimiento y Desarrollo.

Para tomar las medidas se calibro la balanza y se esperé que se

encuentre en valor cero. Los nifios fueron pesados descalzados, con
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ropa ligera, descontandose los gramos de la ropa; también previmos

gue el niflo permanezca tranquilo sin apoyo en ninguna superficie.

Después de hallarse el punto de estabilizacion entre la balanza y el nifio

se paso a la lectura y se anoto el peso. Al finalizar se retir6 al nifio.

Técnica para determinar la talla para los nifios mayores de 2 afios

Equipo: un tallimetro de pie

Procedimiento:

a)

b)

f)

9)

h)

Colocar el tallimetro encima de un é&rea llana, adherido a la
superficie de una pared homogénea, formando un &ngulo de 90°
con la pared y el area del suelo.

Solicitar al padre, la madre o al cuidador que le retire los zapatos,
medias y objetos que se encuentran en la cabeza del nifio o nifia.
Colocar a la nifia o nifio encima de la base del tallimetro con el
dorso derecho recostada contra la tabla.

La persona que lo realiza debe estar seguro de que el nifio o la
nifia coloque los pies encima de la base y los talones adheridos
contra la tabla.

Poner la cabeza del nifio o la nifia con la mano siniestra sobre
la barbilla, con la finalidad de que forme un angulo de 90°.
Aseverarse que el nifio o la nifia coloque el hombro derecho y la
espalda este contra la tabla. Asegurarse de que el nifio no se
agarre de la tabla y los dedos indices de las dos manos, se
deben colocar encima de la linea media de la superficie exterior
de las extremidades.

Descender el protector del tallimetro con la mano contraria del
individuo que evalla, incluso hasta que alcance la cabeza de la
nifia o nifio sin comprimir

Revisar el niumero rapidamente bajo el borde. si pasa la linea

centra agregar 5 mm al numero que se obtuvo (32).

Para realizar la talla al nifio se le situ6 en forma vertical colocandolo

contra una superficie dura y lisa. Se le realizé la medida al nifio de

forma descalzo y sin mofios con cabello suelto en las nifias. Con los
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talones pegados superficie de la pared. El cuerpo del nifio en posicion

firme y apoyada contra la pared, es asi que la nuca, los hombros,

nalgas, piernas y los talones se apoyaban en la pared, se sostuvo la

cabeza levantada los ojos mirando de frente. Teniendo en cuenta que

las rodillas no se encuentren dobladas.

H.- Clasificacion del estado nutricional segun el Ministerio de Salud (MINSA)

La clasificacion se determina como el punto de corte de igualdad para las

curvas antropométricas encontrandose la normalidad en + 2 DS a — 2DS

La distribucién nutricional de los indicadores antropométricos es:

Bajo peso o desnutricidon global: se adquiere por el indicador P/E

cuando el trazo se coloca por abajo de — 2DS.

Desnutricion aguda: se adquiere por el indicador P/T cuando el

trazo se coloca por abajo de — 2DS.

Talla baja o desnutricion crénica: se adquiere por el indicador

T/E cuando el trazo se coloca por abajo de -2DS.

Sobrepeso: se adquiere por el indicador P/E cuando el trazo se

coloca por arriba de + 2DS.

Obesidad: se adquiere por el indicador P/T cuando el trazo se

coloca por arriba +3 DS (32).

Clasificacion del estado nutricional en nifias y nifios, desde el nacimiento
hasta 4 afilos 11 meses 29 que se llevara a cabo en origen a la semejanza

de indicadores: P/E, T/IEY PIT

Peso/Edad Peso/Talla Talla/Edad
D:sst\;i:;iac’:n Distribucion Distribucion Distribucion
>+3 Obesidad Muy alto
>+2 Sobrepeso Sobrepeso Alto
+2a-2 Normal Normal Normal
<-2a-3 Bajo peso Desnutricion Talla baja
aguda
<-3 Bajo peso Desnutricion Talla baja
severo severa severa
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I. Tipos de desnutricion infantil:

Desnutricion cronica:

En los preescolares se representa a traves del retraso de crecimiento
que se espera para la edad y manifestado en el peso y la altura del
nifo. Durante este retraso que se da en la fase de crecimiento, el
organismo retrasa su crecimiento ante el déficit de nutrientes
causéndoles consecuencias que perjudicaran en el futuro. La
desnutricion puede ser moderada o severa de acuerdo a la talla y el
peso, asimismo como consecuencia de la desnutricion en los nifios se
llegan a presentar déficit en el crecimiento fisico, intelectual, afectivo y
colectivo. Ademas de presentar enfermedades por infecciones. El
déficit que ocasiona la desnutricion conllevara a la disminucion en el
aprendizaje escolar, como también el acceso a la vida universitaria. En
la fase adulta conlleva deficiencias fisicas e intelectuales, como
también problemas en insercion laboral, esta clase de desnutricion esta
influenciado por la pobreza y las condiciones de dificultad econ6mica

la desnutricion es aun mas grande.

El peso (kg) para la edad (meses) es minimo en dos curvaturas
tradicionales a la medida de la guia de crecimiento infantil de la OMS.
Asimismo, la desnutricion cronica es el producto de una carencia
nutricional constante y ello puede perjudicar el desarrollo cognitivo, el
rendimiento escolar y la capacidad intelectual. Las cifras de nifios con
talla baja para la edad manifiesta las consecuencias de la desnutricion
como también la presencia de las infecciones a partir del nacimiento e

incluso desde su etapa formativa (2).

Desnutricién aguda:

El peso (kg) para la talla (cm) es minimo en dos curvaturas tradicionales

a la medida. Peso disminuido para la talla es una sefial de dafio grave
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de peso y ello manifiesta una inseguridad nutricional, por lo universal
como resultado de una ingesta deficiente o por la presencia de

afecciones infecciosas

J. sobrepeso y obesidad:

Sobrepeso:

El peso (kg) para la talla (cm) es superior en dos curvaturas
tradicionales a la medida de la guia de crecimiento infantil de la OMS.
El sobrepeso es una guia de peso en exceso para la talla y casi siempre
se refleja en el déficit entre el consumo dietético y la adquisicion de

nutrientes

Obesidad:

La obesidad se adquiere por medio del indicador de peso para la talla
esto se manifiesta cuando el trazo se coloca arriba +3 desviacion
estandar. Segun el ente rector de la salud, es identificado como un
trastorno, que se vincula con las alteraciones del suefio, disnea,
trastornos cardiovasculares, aumento de la presion, etc. En el nifio
puede conllevar a presentar dafio psicolégico como consecuencia de
la exclusién de su entorno social e imagen corporal, el aumento de la
obesidad en la nifiez representa una problematica permanente en la
salud, ya que los niflos que presentan sobrepeso, tienen mas

probabilidades de presentar obesidad en la fase adulta (33).

K. Preescolar

El periodo preescolar empieza aproximadamente desde los tres afos y se

expande hasta los 5 afios, en los preescolares la altura se incrementa de 5

a 7 cm/aio y el peso de 2 a 3,5 kg/afo, a esta edad los nifilos logran

alcanzar la independencia, ya sea psicolégicamente o fisicamente, se
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traslada liboremente, percibe curiosidad por el universo que se encuentra
alrededor y lo investiga con pasion suficiente y busca su propia
independencia. Asimismo, los nifios preescolares durante esta transicion
logran obtener capacidades sociales, de conducta y de grado académico
que les ayudara alcanzar exitosamente sus estudios. En este transcurrir
adquiere las capacidades “fundamentales para la alfabetizacién”, el
comenzar el periodo de la formacion escolar y no poseer estas capacidades
conlleva a una gran posibilidad de presentar deficiencias académicas en su

formacion (34).

Asimismo, en la fase preescolar el nifio se presenta la continuacion del
crecimiento fisico, pero con una disminucion de la velocidad de crecimiento,
en lo cual esto produce que el nifio disminuya su apetito, también se
observa la continuacion de las capacidades motoras gruesas y finas.
Continua el desarrollo cognitivo y emocional mediante el desarrollo de
nuevas habilidades, a esto se suma el gusto de cierto tipo de alimentos,
sabores y preferencias, como también regulacion de las proporciones que
el nifio come (35).

L. Acciones de enfermeria en crecimiento y desarrollo

Durante la fase preescolar la alimentacion es de suma importancia siendo

las principales el desayuno, media mafiana, almuerzo, media tarde y cena.

e Comunicar y ensefiar acerca de la alimentacion balanceada, de
prioridad que sean alimentos naturales, del lugar y estacion.

e Motivar la ingesta de alimentos que sean de preferencia de
origen animal como carnes higado, pescado, sangrecita,
huevos, leche y queso.

e Motivar el consumo de dos a tres tazas de leche, o alimentos
gue contengan calcio.

e Comunicar y enseifiar a las familiares que los alimentos deben
de contener al menos una cucharadita de aceite natural en los

alimentos que consume
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e Impulsar la ingesta de las frutas y verduras durante la
alimentacion diariamente.
e Promover la frecuencia en cuanto a la alimentacion de los nifios

preescolares pero no forzandolo a comer (24).

M. Importancia de la evaluacion del crecimiento y desarrollo en preescolares

En evaluacion se hallan los distintos elementos de riesgo, que pueden
afectar el buen estado de crecimiento y desarrollo. Ello es de suma
importancia, ya que es el medio donde se evalla la carencia y la alteracion
en la nutricion, mediante la realizacion de la valoracion, diagnostico,
intervencidn y seguimiento, asimismo en cuanto a la evaluacion del
desarrollo en el nifio se evalGan las capacidades que le ayudaran al nifio a
ser competentes y asi lograr ser autbnomos y desempenfarse en el medio

que lo rodea (32).

2.2.2: Desarrollo Psicomotor

A. Definicion:

Es el suceso que acontece de forma gradual y progresiva del infante, en
donde las etapas de nivel complejo que inicia en la concepcién y concluye
en la madurez por lo general son iguales en todos los nifios. Permite
concebir al desarrollo psicomotor facilitador de procesos continuos,
secuenciales y complejas del nifio en el que realiza actividades
progresivamente y consecutivamente. Por ejemplo, para iniciar la marcha,
un nifio debe antes poder sentarse, luego pararse y por consiguiente
caminar, asimismo es el proceso por lo cual el ser humano adquiere de
forma progresiva habilidades funcionales y engloba las etapas de lo dando
inicio de lo sencillo a lo complejo. Determina aspectos biolégicos, el entorno

y experiencias (36).
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Asimismo, el desarrollo psicomotor es el proceso multidimensional integral
y evolutivo el ser humano domina progresivamente habilidades, destrezas
de lo simple a lo complejo. Al nacer cada ser humano tiene facultades y
potenciales de desarrollo. Sin embargo, el resultado final esta
principalmente influenciado por estimulos externos por el cual la
intervencién precoz tiene un impacto a largo plazo de los nifios con

deficiencias en su desarrollo (37).

En el niflo preescolar el desarrollo psicomotor se caracteriza por ser un
proceso progresivo en el cual nifio adquiere habilidades y destrezas
mediante el cual le permite interactuar y socializar en su medio ambiente
esta involucrado también la funcién intelectual y el de aprendizaje donde

aplicara sus capacidades adquiridos (38).
. Factores de desarrollo:

En ello encontramos dos elementos:

¢ Un elemento fisico de maduracion que es establecido a través

de lo biolégico.

e Un elemento cognitivo l6gico: quien puede ser estimulada y

lograr el aprendizaje.

Es asi que abarca la importancia, a través de sus distintas destrezas
psicolégicas y motoras, para alcanzar su nivel 6ptimo a través del
aprendizaje y la elaboracion del conocimiento y el dominio del cuerpo

humano.

. Componentes del desarrollo:

Posee dos clases de elementos

e Elementos de accién: que se realiza a través de tres jerarquias

a) Estabilizacion: en el cual se logra el equilibrio
b) Movimiento: estos conducen al cambio y la realizacion del

traslado como es el caminar, desplazarse y brincar.
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c) Manipulacién: después de que se desarrolle la pinza el nifio
posee la capacidad para manipular, realizar acciones manuales,
cortar, insertar y realizar dibujos. Por otro lado, el lanzamiento
necesita de la coordinacion visual y motora donde participan

ambas extremidades del cuerpo.

e Elementos de base: forman parte del traslado de los movimientos, que
abraca desde la realizacién del tono y equilibrio. Abarcando hasta la

distribucion del espacio y tiempo y esquema del organismo

D. Desarrollo infantil temprano

Proceso evolutivo y dinAmico en los que los seres vivos mediante el cual
logran de forma progresiva la capacidad funcional del organismo a través
de la maduracion enfoca los aspectos psicologicos, cognitivo, nutricion
sexual, cultural, social influenciando por la genética cultural y ambiental.
Proceso progresivo que engloba de forma integral y efectivo durante el cual
el nifio logra capacidades complejas que ayudard y potencializa su

autonomia y la relacion eficaz de su entorno (39).
E. Desarrollo en la etapa preescolar

El desarrollo en la fase preescolar es muy importante, ya que en esta fase
los nifios necesitan del carifio, afecto, trato, estimulos y de la alimentacion;
segun el nifio va creciendo el desarrollo va cambiando. Son bastantes las
habilidades que se van adquiriendo en esta fase y la maduracién sigue
siendo fuerte en las distintas areas del desarrollo. En esta fase se perciben
cambios fisicos, observables y no observables. Lo mas significativo se
realiza la maduracion del cerebro. Que le ayuda al nifio a poseer u mejor
dominio de sus movimientos y coordinacion. Asimismo, es una fase de
enormes progresos en la competencia de entendimiento y aprendizaje.
Como también expresan interés de comprobar y mejoran sus habilidades
para lograrlo. Se incrementa la capacidad en la solucion de problemas,
avanza la habilidad para llegar comunicarse que se da a través del
lenguaje, se llevan a cabo la simbolizacién y la creatividad, empieza el

juego imaginativo. En esta etapa es muy importante establecer estrategias
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que permitan llegar al nifio adecuadamente y para lograr una relacion
saludable y ensefiarles no hay que uno logre ganar y el otro pierda sino es
gue todos queden contentos. En esta fase el nifio necesita la presencia de
sus padres de su carifio, afecto como también a la vez se deleita de su
independencia. Realizar las cosas por si solos es porque posee la
confianza en ellos mismos, y goza mucho con su autonomia, para un nifio
preescolar divertirse es algo mas que un entretenimiento, ya que el juego
coloca a su cerebro en actividad. Por otro lado, cuando le brindamos de
comer al nifio, no sélo le alimentamos, sino también le brindamos amor,

afecto y cuidado (40).

F. Areas de desarrollo
e Area de coordinacién

Es el conjunto de capacidades que determinan los procesos del acto
motor de acuerdo a un objetivo. Esta organizacién se enfoca en el ajuste
de las fuerzas producidas internas y externas del aparato motor. Por lo
tanto, la coordinacion lo conforma la aptitud de ubicacion espacio
temporal, equilibrio, ritmo, combinacién, adaptacion, diferenciacién
kinestésica y acoplamiento de movimientos. La coordinacién es un factor
primario de las soluciones direccionales requeridas donde las
apreciaciones de los sentidos son de mayor importancia el cuales son la
base de la coordinacion primero se crea la competencia de formar
imagenes en el pensamiento producido por experiencias obtenidas
posteriormente se formard patrones a la coordinacion. Los movimientos
dependeran de los estimulos provenientes del centro vestibulares y a
través del desarrollo se evidencian movimientos mas precisos y
localizados este ultimo se establece a los seis afios, asi mismo se agregan
algunos movimientos sin cinesias, lo cual implica alteraciones en el
desarrollo psicomotor si no es combatidos a través de los estimulos de
ejercitacion psicomotriz. Los movimientos sin cinesias influye en los
movimientos complejos y de precisidn el cual desaparece cuando se tiene

la destreza y la practica (41).
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Area de lenguaje

El lenguaje mide la capacidad cognoscitiva y expresiva del ser humano
el cual depende del conocimiento externo. Durante el periodo
operacional del nifio de 2 a 7 afos el lenguaje presenta un progreso
veloz a través del uso de las representaciones de imagenes, dibujos,
palabras y gestos, asi mismo, el pensamiento es rapido, eficiente y

compartido.

La adquisicidon del lenguaje unicamente no influye las palabras del nifio
sino también el pensamiento, las ideas y aprendizaje adquiridos a través

de las experiencias sociales.

El lenguaje una forma de comunicacién verbal en el cual se trasmite
ideas pensamientos y sentimientos. Por lo tanto, es un codigo
compartido socialmente el lenguaje es un sistema dinamico y muy
complejo que se utiliza para el pensamiento y comunicacion los cuales
estan influenciados por factores biolégicos, ambientales y cognoscitivos

psicosociales.

El lenguaje verbal es la herramienta de suma importancia durante la
comunicacién y su funcion es esencial para el logro de la ensefianza a
los estudiantes, logrando la formacion en su vida profesional. En la gran

mayoria de los nifios estos logros se obtienen de manera innata.

Por otro lado, el crecimiento del lenguaje oral se origina de una
agrupacion entre las adquisiciones cognitivas las cuales estan
vinculadas con las redes neuronales, el crecimiento de sus capacidades
de comunicacion en las relaciones con los familiares y el medio ambiente

que lo rodea.

A través de la socializacion permanente se logra una comunicacion
eficaz como el colegio y la familia juegan un rol importante en este
proceso del lenguaje. Los seres humanos tenemos la capacidad de

procesar el lenguaje y es necesario tener condiciones que faciliten su
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evolucion. El lenguaje se caracteriza por ser fonolégico, morfoldgico,

sintactico y pragmético (42).

El lenguaje en la fase preescolar, posee diversos periodos, como
también fases muy distintas. Su progreso es mas relevante dentro de la
fase de la niflez, ya que contribuye el paso de una dificultosa

comunicacion al intercambio de ideas.

Progresar en el lenguaje oral es uno de los objetivos fundamentales en
la fase preescolar, la importancia de que logre adquirirlo se da mediante
el dialogo. Ya que en esta fase el nifio no intercambia ideas, es recién
que a partir de la fase preescolar se le logra ensefiar. En el desarrollo de
las conversaciones, el nifio ira mejorando su vocabulario, lo
perfeccionara con nuevas y diferentes palabras que aprendera de las
personas que lo rodean, en lo cual ira corrigiendo de a pocos su
fonologia, y mejorando la sintaxis, y diversos significados. Al colocarse
en comunicacion con el mundo externo, no sélo lograra interactuar con
los que lo rodean, sino también aprendera a expresar sus ideas,

pensamientos y sentimientos.

En la etapa preescolar el lenguaje presenta fases. En esta etapa de vida
es de suma importancia el lenguaje adquirido el cual serd base del
aprendizaje por ese motivo el nifio debe aprender correctamente su

vocabulario y asi podra perfeccionar el uso adecuado.

En los nifios preescolares el lenguaje en el aula se encuentra en una
fase de constantes cambios y de evolucion es el lugar donde aprenden
rapidamente nuevas palabras, asi como a articular y pronunciar con
exactitud. En esta etapa el lenguaje se perfecciona y se vuelve mas
compleja porque se presenta la capacidad de unir expresiones que
caracterizan el lenguaje fonolégico, morfol6gico, semantica, sintactica y

pragmatica.

Area motriz

Se presenta mediante la maduracién del organismo en el crecimiento

esquelético y neuromuscular. El resultado que se obtiene es de suma
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importancia, ya que se presenta a través de las constantes capacidades
motoras que se van alcanzando por medio del manejo de su cuerpo en
el medio que lo rodea. Estas capacidades de los nifios incrementan las
interacciones con las personas de su entorno, manifestandose por medio
del afecto, juego; y ello aumenta cuando el nifio se traslada de forma
independiente y relacionandose con sus padres.

En el desarrollo motor se establecen dos clases: motricidad gruesa
(movimiento y desarrollo postural) y motricidad fina (prension). El
desarrollo motor grueso se manifiesta a través de pararse y caminar. Las
capacidades motoras finas incluyen a los musculos mas reducidos del
cuerpo empleados para manipular, realizar movimientos, pintarrajear.

Las capacidades motoras finas incorporan un mayor grado de
organizaciéon de musculos reducidos. Segun se va desarrollando el
dominio de los musculos pequefios de los nifios, ellos logran ganar
independencia y realizan las cosas por si solos. A partir de la fase
preescolar se observa una creciente armonia de desplazamiento, se va
llevando acabo la independencia ello se observa a través del dinamismo
manual, manifestacion de gestos diferenciados y van perfeccionando la
regulacion 6culo manual. A magnitud que se incrementa la edad del nifio
aumenta su desarrollo fisico, el desplazamiento se hacen mas rapidos y

exactos (43).

G. Desarrollo psicomotor en preescolares

e Nifiez temprana. (3 a 6 afos)

a) Desarrollo fisico: Es el proceso se hace mas continuo en su
aspecto se evidencia delgadez del nifio y proporciones iguales
a los de un adulto. Asimismo, en esta etapa inician las
actividades manuales también el predominio de la fuerza fisica

como las habilidades finas y gruesas.
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b) Desarrollo cognoscitivo: El pensamiento es egocéntrico sin
embargo perfecciona su comprension la memoria y el lenguaje
mejoran en esta etapa asisten al jardin.

c) Desarrollo psicosocial: Crece su comprension de autoestima y
sus emociones asimismo se vuelven méas independientes, la
iniciativa y el auto cuidado logran desarrollar su identidad de
género, la imaginacion influye en sus actividades de juego y es

muy comun el temor y la agresion (44).

H. Test Desarrollo Psicomotor en nifios de 2 a 5 afios (TEPSI)

Descripcién del instrumento

El test es una herramienta que se utiliza en nifios de 2 a 5 afios para la
evaluacion del desarrollo psicoldgico infantil; evalla tres subtest de
coordinacién, lenguaje y motricidad; se lleva a cabo a través de la
observaciéon de la conducta frente a la persona que lo evalla. Se
caracteriza por ser un test de tamizaje en la cual evalla lo que el nifio
realiza y permite hallar el rendimiento, realizandose de acuerdo a las
edades, para asi establecer si el rendimiento del nifio es normal o esta

de acuerdo a la edad.

a) Tipo de administracion:

El Test se aplicara personalmente, no se aplica a varios a la vez.

b) Edades de aplicacion:

Debe ser aplicado a todo tipo de nifio que se encuentre dentro
de las edades de 2 afios, 0 meses, 0 dias y 5 afios 0 meses, 0

dias.
c) Subtest del instrumento:

Esta conformado por 52 items y agrupadas en tres subtest:

coordinacion, lenguaje y motricidad.
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d)

f)

- Subtest coordinacion: el test valora 16 items la destreza
para agarrar y maniobrar elementos, realizar dibujos, esto
se lleva a cabo en conductas como elaborar torres de
cubos, ingresar el hilo en una aguja, recordar y reproducir
figuras geométricas, realizar dibujo de figura humana.

- Subtest lenguaje: el test evalia 24 items es decir
aspectos como determinar palabras, verbalizar acciones,
explicar escenarios que se hallan simbolizadas en los
folletos.

- Subtest motricidad: evalua 12 items la destreza para
manipular su mismo organismo llevados a cabo mediante
la realizacion de la conducta como agarrar una pelota,
saltar de un pie, caminar en puntillas, pararse con un pie

sin sujetarse en un periodo determinado.

Tiempo de administracion:

La aplicacion de la herramienta varia, esto es segun la edad del
nifio y la destreza de la persona que lo realiza, entre treinta y

cuarenta minutos.

Los criterios de evaluacion:

En la evaluacion de la conducta solo se presentan a través de
dos probabilidades: éxito o fracaso. Sila conducta que determina

rinde, le brinda un punto, sino aprueba le brinda cero.

Normas del test de desarrollo psicomotor:

Es una herramienta estandarizada que posee normas
elaboradas en puntajes T, cuyas edades en ser aplicadas son a

partir de los 2 afios, 0 meses, 0 dias a los 5 afios, 0 meses, 0
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dias, en lo cual nos da a conocer el rendimiento del nifio
mediante el test total y cada uno de los subtest: establecido en
categorias con puntajes T obtenidos del nifio al ser evaluado,

llegandose a obtener la normalidad, riesgo y retraso.
g) Materiales requeridos para su administracion:

Para llevar a cabo la aplicacion del test del desarrollo psicomotor
y se necesita los siguientes elementos: una bateria de prueba,

un manual de administracion, un protocolo y hoja de registro.

- Bateria de prueba: en ello se encuentran los implementos
gue seran utilizados para la aplicacion del Test, lo cual
esta conformado por implementos no muy costosos, 0
elementos de desecho como vasos de plastico, hilo de
nylon, lapiz de grafito, cubos de madera.

- Manual de administracion: se encarga de la descripcion
de cada instruccion, para realizar en cada item del Test.

- El protocolo y el papel de registro es utilizada en la
obtencion de resultados que se obtuvieron del nifio; la
primera parte consta del protocolo donde consta la
informacion del nifio y de sus padres, y la otra consta de

resultados de los subtest y test total.

e Las consideraciones generales para la administracion del Test
a) Condiciones para la administracion del Test.

Debe ser evaluado por una persona capacitada con experiencia y
competente, ello se administra de acuerdo a como se encuentra
en el manual de administracion. No debe adicionarse
motivaciones, ni comentarios, la finalidad del test es evaluar la
capacidad del nifio, a través de un sinniUmero de preguntas, ya

gue no mide los limites de la inteligencia del nifio.
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Antes de aplicar el test en el nifio debe estudiarse muy
minuciosamente. En la realizacion de la valoracion, el interés de
la persona que lo evalla debe enfocarse en el nifio y no en papel
con el que se evalta. Debe realizarse en forma completa es decir
se debe comenzar con el item uno del subtest de coordinacion y
terminar con el 16, luego con el subtest de lenguaje quien consta
de 24 items y, por ultimo, los 12 items del subtest de motricidad.
No eliminar la evaluacion de los subtest a pesar de que fracase
en los items, en caso de que se observe agotamiento brindar
descanso entre los subtest. Cabe resaltar que la aplicacion es de
forma individual, y en un espacio donde se halle sélo la persona
que lo evalla y el nifio. El espacio tiene que contar con una mesa,
dos asientos no debe haber distractores y el lugar debe estar

iluminado.

La persona que lo evalla tiene que darse un momento para
relacionarse con el nifio para entrar en confianza y asi asegurarse
de que el nifio esté interesado en la evaluacion.

Cuando se realice la evaluacion debe reforzarse el desempefio
del nifio, pero no se deben dar sefiales de que la respuesta esta

muy bien o no.

El test debe realizarse solo si el nifio se encuentra bien de salud.
Los datos completos del nifio deben anotarse en la hoja de
registro o protocolo y los materiales deben estar lejos del nifio.

b) Criterios para el registro y puntuacién del Test

El puntaje obtenido debe anotarse en el protocolo, ya que el
manual de administracion del test aparece en forma detallada la
repuesta del nifio, que deben registrarse como también se
observa en la evaluacion de la conducta. Por otro lado, en el area
de coordinacion los primeros siete itemes deben ser puntuados 1

o 0 luego los itemes 8C, 16C ellos requieren de una evaluacién
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exhaustiva, en el area de lenguaje se deben anotarse todas las
respuestas y luego hallar si hubo éxito o fracaso, en el subtest de

motricidad deben ser colocados después de ser administrados.
c) Instrucciones para obtener los puntajes a escala (puntaje T)

Primero se realizara el calculo de la edad cronoldgica, como
segundo punto es el célculo del puntaje bruto, quien después se
convertira los puntajes brutos a T. para poder hallar el test total y

cada uno de los subtest si es normal, riesgo o retraso.
d) Determinacién del rendimiento comprendido por el nifio

En el cual se establece el rendimiento del nifio hallandose normal,
riesgo o con retraso.

Pertenecen a normalidad aquellos puntajes T mayores o iguales a
40 puntos ya sea en el area total o en cada una de las areas. Los
puntajes de treinta a cuarenta en riesgo y de veinte a treinta en

retraso.
e) Baterias Test de desarrollo psicomotor

- Dos vasos flexibles de siete centimetros de altitud.

- Un baldn de tenis amarilla.

- Papeles para anotar

- Doce cubos de madera de 2,5 centimetros

- Estuche de quince por diez centimetros que posea cerradura
con la tapa sobrepuesta de material similar.

- Un alfiler de lana con terminacion roma

- Hilo de volantin de 30 centimetros.

- Un tablero de diez por quince centimetros con tres pares de
ojetillos perforados de distancia de tres centimetros.

- Un corddn de calzado

- Lapiz de mina N° 2

- Tablero de veinte centimetros con cuatro barritas adheridas (de

15, 12, 9 y 6 centimetros de largo por 2 centimetros de ancho).
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f)

9)

h)

)

Estuche de quince por diez centimetros con relleno de arenilla.
Estuche de quince por diez centimetros con relleno esponja los
dos estuches tienen que ser de igual color.

3 cuadrilateros de papel de diez centimetros. De lado (azul,
amarillo rojo)

Un globo

Un folleto con 17 figuras numeradas de 1 al 17.

Realizacion de la edad cronolégica

Ello se obtiene hallando la diferencia entre los afios, meses, dias

y fecha en que nacio y la fecha de aplicacion del test.

Realizacion del puntaje bruto

Después de que la prueba fue examinada y se le otorgd los
puntajes de 1 o O de acuerdo a la respuesta dada, se realiza la
sumatoria de los subtest y del test total a esto se le conoce como
puntaje bruto, las cuales serdn escritas en la primera hoja de
registro para luego convertirlo a escala T para asi brindar el

puntaje correspondiente.
Conversion de puntajes brutosa T

Después de haber hallado el puntaje bruto se calcula el puntaje T
de acuerdo a la edad en la que se encuentra el nifio, es decir al
lado del puntaje bruto se encuentra el puntaje T, una vez
establecido se debe poner énfasis al puntaje T ya que es el valor

significativo que nos dara el resultado del nifio.
Hallazgo del tipo de capacidad establecido por el nifio:

Permite hallar la capacidad del nifio en cada uno de los subtest
obteniéndose como resultado normalidad, riesgo y retraso

dandose a través dl puntaje T. asimismo el puntaje mayor a 40
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indica normalidad, el puntaje menor a 40 manifiesta riesgo y
menor a 29 retraso esto se da en los tres subtest y test total (32).

2.3. TERMINOLOGIA BASICA:

e Preescolar: Nifios(as) de 3 a 5 afios que estudian a la Institucion
Educativa Integrada:

e Institucion Educativa Integrada: es un colegio estatal, al cual acuden
los preescolares de ambos sexos con la finalidad de adquirir
conocimientos y relacionarse con los demas, para lograr desarrollarse

fisica y emocionalmente.

2. 4. HIPOTESIS

2.4.1. Hipotesis Alterna: (Hi)

El estado nutricional tiene relacibn con el desarrollo psicomotor
alcanzado por los preescolares de la Institucion Educativa Integrada N°
320 Sefior de los Milagros, Rimac 2018.

2.4.2. Hipotesis Nula: (Ho)

El estado nutricional no tiene relaciéon significativa con el desarrollo
psicomotor alcanzado por los preescolares de la Institucion Educativa

Integrada N° 320 Sefior de los Milagros, Rimac 2018.

2.5. VARIABLES

Variable 1:
Estado nutricional

Variable 2:

Desarrollo psicomotor

57



2.5.1 Operacionalizacion de Variables

Variable 1: Estado nutricional de los preescolares

Tipo de
variable I
. S L Criterios
. segln su Definicion Definicion . . . . ,
Variable : Dimensiones Indicadores Valor final para asignar
naturalezay conceptual operacional
valores
escala de
medicién
Obesidad Z>+3
Tipo de o Estado nutricional
variable El estado nutricional es |a conclusion a la Normal Z+2a-2
segun su es sefalizador del que se llega al final de
: estado de la salud es indi . 2a-
naturaleza . . € evaluar los indicadores (Peso/Talla) Desnutricion aguda Z<-2a-3
decir la situacibn de peso para la edad,
Cualitativa fisica que se talla para la edad y o 7<.3
presenta en un p.eso para latallade los Desnutricion severa
Esgfalfa, de resultado entre los IeSt?f“a_”, e(r; y la
medicion: o nstitucion  educativa )
Estado Ordinal requerimientos y. el 350 Sefior de los Medidas Z>+2
nutricional c?nsurpo de los Milagros para luego o Sobrepeso
allimentos, para Ser paar sy estado Antropometricas (Peso/Edad) , Z<-2a-3
evaluados se utilizan  icional mediante la Bajo peso.
diferentes  métodos 10racion
tales  como el antropométrica
antropometrico, Utilizando los patrones
dietético y de crecimiento infantil,
bioguimico. del ente rector de la . -
salud, adaptada por el (Talla/Edad) ~ Desnutricion cronica. Z<-2a-3

Ministerio de Salud.
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Variable 2: Desarrollo psicomotor

Tipo de
variable N
. . Criterios
segun su L L Numero
Definicion Definicion : : . : Valor para
naturaleza ; Dimensiones Indicadores de ltems . .
conceptual operacional . final asignar
y escala e items
valores
de
medicién
Tipo de Es un proceso Esunsinnimero -Transporta agua de un vaso a otro
variable progresivo en de actividades -Elabora un puente con tres cubos
segln su g| cual el nifio que se realiza al -Elabora una torre de 8 méas cubos
naturaleza:  aqquiere nifio y mediante -Desabrocha
capacidades La obser\(/jaci?n -ébroc?a _ 40
. del mas Y€ SU conducta, “Ensarta una aguja 1C, 2C, Normal amas
Cualitativa . se mide, las -Desamarra cordones
sencillo a lo 7 ; 3C, 4cC,
. .. . areas de -Transcribe una raya recta . 30-39
mas dificil L . : - 5C, 6C, Riesgo
i | coordinacion, -Transcribe una circunferencia 7c 8c
mediante el onquaje y  Coordinacién  -Transcribe aspa 9C 10C. retraso 20729
Desarrollo Escala de cualle permite poricidad, v -Transcribe triangulo ; ’
i icién: interactuar A ; oz 11C, 12C,
Psicomotor medicion: rac Y estas seran -Transcribe cuadrilatero 13C. 14C
socializarensu evaluadas con -Retrata 9 o mas fracciones del ' '
. . 15C, 16C.
Nominal medio los valores cuerpo humano
ambiente estd establecidos -Retrata 6 o mas fracciones del
involucrado que se hallan en cuerpo humano
también la el Test -Retrata 3 o més fracciones del
funcién desarrollo cuerpo humano
intelectual y el psicomotor, de -Organiza por medida
ce sprendizse SCLEI0 & S ‘Expors grande y peauen
Sﬁgde aplicara Hallandose -Menciona animales é’t’5|"6|"
_ resultados -Menciona objetos '
capacidades finales y -nombra largo y corto 81L1’EL1’;EL
adqtgmdos a organizandolos Lenguaje -Manifiesta actividades 13l 14
trayes de sus como normal, -Comprende el valor de los objetos 15L’16i_ 1
actitudes. riesgo y retraso; -Diferencia pesado y liviano 7L B
a través del test -Manifiesta sus apellidos completos 18i_ 192
evaluado -ldentifica sexo oL B

-Recuerda el nombre de sus padres
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-Brinda soluciones congruentes
-Entiende preposiciones
-Deduce por semejanzas
-Menciona colores
-Identifica colores
-Menciona imagenes
-Indica imagenes

-Explica escenas

-Admite incoherencias
-Utiliza plurales

-Menciona antes y después
-Define palabras

-Menciona caracteristicas de las

Ccosas.

Motricidad

-Brinca con ambos pies

-Se traslada 10 pasos transportando
un vaso

-Lanza un balén

-Se inmoviliza en un pie 10 seg.

-Se inmoviliza en un pie cinco
segundos.

-Se inmoviliza en un pie un segundo.

-Transita en puntillas

-Brinca 20 centimetros

-Brinca en una extremidad

-Sujeta un balén

-Transita para delante talon y punta.
--Transita para atras punta y talén.

21L,22L,2
3L,
24L.
M,  2M,
3M,4M,
5M, ©6M,
7M,8M,9
M,
10M,
11M, 12M
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CAPITULO Ill: DISENO METODOLOGICO

3.1 TIPO DE INVESTIGACION

El estudio es de enfoque cuantitativo debido a que las variables del
estudio fueron operacionalizadas para ser medidas, no experimental por
gque no se manipula ninguna de las variables, correlacional, ya que
relaciona las dos variables, de tipo observacional porque percibe las
posturas existentes. Es de corte transversal ya que la medida de las
variables se realizd una sola vez; y por el tiempo de recoleccién de datos,
es prospectivo ya que el estudio se hizo de ahora en adelante con los

datos estadisticos de la poblacion (45).

3.2. POBLACION

La poblacion lo conformaron 110 nifios preescolares, que asisten a la
Institucién Educativa Integrada Sefior de los Milagros N°320; la poblacién
estuvo dividida en subpoblaciones o estratos, conformado por los nifios
de 3 afios 0 meses 0 dias, 4 afios 0 meses 0 dias y 5 afios 0 meses y O

dias; los cuales cumplian los criterios de inclusion. No hubo muestra.
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Poblacion por Estrato

Edad de los Numero de Porcentaje de

preescolares alumnos preescolares

3 afos 30 27,3%

4 afos 31 28,2%

5 afios 49 44 5%
Total 110 100%

3.2.1. Criterios de Inclusion:

e Preescolares de 3 aflos 0 meses 0 dias, 4 afios 0 meses 0 dias, a 5
afios 0 meses y 0 dias.

e Preescolares sanos

e Padres de familia que aceptaron que sus hijos formen parte del estudio

previo consentimiento informado.

3.2.2 Criterios de Exclusion:

e Preescolares menores de 3 afios y mayores de 5 afios
e Preescolares enfermos (Puede alterarse el TEPSI)
e Padres de familia que no aceptaron que sus hijos formen parte del

estudio previo consentimiento informado.

3.3. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Para determinar el estado nutricional se utilizo la técnica de medida de
peso Yy talla como instrumento, una ficha de registro; elaborado por las
investigadoras que consta de datos generales, registro de peso y talla (Ver
Anexo B), y las Curvas de Crecimiento de Valoracion Antropométrica (Ver
Anexo D), establecidas por el Ministerio de Salud (MINSA), cuya
utilizacion esta reglamentada seguin Resolucién Ministerial NTS 137-
MINSA/2017/DGIESP.

Para la recoleccion de datos de la segunda variable, se utilizé la técnica
de la observacion de la conducta del nifio, en cuanto al instrumento se

utilizé el test de desarrollo psicomotor (TEPSI), que originalmente fue
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creado por (Haeussler y Marchant) en Chile en el afio 1985 y ha sido
igualmente validado por el Ministerio de Salud, cuya utilizacion actual
estd reglamentada segun Resolucion Ministerial NTS 137-
MINSA/2017/DGIESP.

El Test de Desarrollo Psicomotor esta conformado por 52 items los cuales
se distribuye en tres subtest, obteniéndose como resultado normalidad,
riesgo y retraso dandose a traves del puntaje T (Ver Anexo G).

Puntaje de 40 — 60 40 indica normalidad

Puntaje de 30 — 39 riesgo

Puntaje menor a 29 retraso

En cuanto a la validez del instrumento se realiz6 mediante la medida de
adecuacion muestral de Kaiser-Meyer-Olkin se obtuvo un puntaje de
0,594 y con la prueba de especificidad de Bartlett obtuvo un nivel de
significancia de 0,000 (p < 0,001). Ambas pruebas afirman la validez del

instrumento.

Para confirmar la confiabilidad del Test de Desarrollo Psicomotor, se
realizd la prueba piloto en 20 nifios preescolares pertenecientes a la
Institucion Educativa N° 3017 “Inmaculada Concepcién”. En funcién al
estadistico Alfa de Cronbach, el resultado de la prueba arrojé 0,718 (a >

0,6), lo que confirma su confiabilidad.

3.4. PROCESAMIENTO DE DATOS Y ANALISIS ESTADISTICO

Los datos fueron evaluados a través del analisis estadistico y
presentados en cuadros con sus respectivas interpretaciones; el
procesamiento de los datos se realizé con el Programa Microsoft Office

Excel 2010 y SPSS version 24, para Windows en espariol.

Asimismo, los datos fueron tratados mediante analisis descriptivo, para
luego pasar al analisis bivariado. La prueba de hipotesis se realizé con
el analisis estadistico Chi cuadrado, ya que las dos variables son

cualitativas y ambas de escalas nominales. Los resultados son
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operacionalizadas en la discusion mediante los antecedentes y base

tedrica.

3.5 ASPECTOS ETICOS

Autonomia:

Basados en este principio se dio a conocer a los padres de familia, los
objetivos y de qué manera beneficiaria al nifio con el estudio que se
realizd, la explicacion fue de manera clara y breve, respetando siempre
la cultura y siendo claros que la participacion es anénima, voluntaria,
como también considerando la decisibn que tomen los padres de
familia en la participacion de su menor hijo durante el estudio,
confirmando su participacion mediante la firma del consentimiento

informado.

Justicia:

Se respetd la equidad; en la participacion, y se tratd con la misma
empatia a cada uno de los nifios, durante la evaluacion todos tuvieron
la probabilidad de ser elegidos, sin diferenciacion de condicion social,

de etnia y creencias.

No maleficencia:

La informacioén recolectada no afecto la integridad de los preescolares,
los datos que se han obtenido es por medio de instrumentos validados

por Ministerio de Salud.

Beneficencia:

Este estudio favoreci6 a los padres de los preescolares, a la Institucion
Educativa, al profesional de enfermeria a los cuales se dio a conocer

la relaciéon entre las variables de estudio.
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CAPITULO IV: RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. RESULTADOS

En la presente investigacion se trabajé con una poblacion de 110 nifios
preescolares de la Institucion Educativa Integrada No.320 Sefior de los
Milagros, Rimac 2018, la poblacion estuvo conformada por
subpoblaciones o estratos de nifios y nifias de 3 afos, 4 afos, y 5 afios
de edad.

Con referencia los datos sociodemograficos, se encontr6 que el
27,3%(30) de los nifios tienen 3 afios; el 28,2 %(31), 4 afios; y el 44,5
%(49) 5 afos. Con relacion al sexo de los participantes del estudio, las
distribuciones son muy similares, el 52,7%(58) son de sexo masculino,

mientras el 47,3%(52) son de sexo femenino (Ver Anexo A).
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Tabla 1. Relacion entre el estado nutricional y el desarrollo psicomotor

de los preescolares de la Institucion Educativa Integrada
N° 320 Sefior de los Milagros, Rimac 2018

Desarrollo Psicomotor Chi-
Estado nutricional Normal Riesgo Retraso Cuadrado
(p-valor)
N° % N° % N° % N° %
Normal 91 827 57 51,8 22 200 12 1009
Bajo peso 10 9,1 1 0,9 6 55 3 2,7 0,068
P/E  Sobrepeso 9 82 82 0 0 O 0 (p <0,05).
Total 110 100 67 60,9 28 255 15 136
Normal 76 69,1 66 600 7 64 3 27
T/E  Desnutricién 34 309 1 09 21 191 12 10,9 0,000
cronica (p < 0’05)
Total 110 100 67 60,9 28 255 15 136
Normal 87 791 57 51,8 19 17,3 11 100
P/IT .
Desnutricion 9 82 4 36 5 46 0 0 0,002
aguda (p < 0,05).
Obesidad 14 127 6 55 4 36 4 36
Total 110 100 67 60,9 28 255 15 136

Fuente: Encuesta realiza por los estudiantes EAPE-Universidad Norbert Wiener

En la tabla N° 1 en referencia a la relacién entre el estado nutricional y
el desarrollo psicomotor de los preescolares, del total de 100%(110); se
observa que en el indicador de peso/edad el 82,7%(91) nifios tuvieron
estado nutricional normal de estos el 51,8%(57) presenté desarrollo
psicomotor normal, 20,0%(22) riesgo, y 10,9%(12) retraso. También el
9,1%(10) presentd bajo peso de estos el 0,9%(1) presentd desarrollo
psicomotor normal, 5,5%(6) riesgo y 2,7%(3) retraso, Finalmente, el
8,2%(9) se detectd con sobrepeso de estos el 8,2%(9) presentd
desarrollo psicomotor normal. En cuanto al indicador de talla/edad
69,1%(76) nifios presentaron estado nutricional normal de estos el
60,0%(66) se determin6d que tenian un desarrollo psicomotor normal,
6,4(7) riesgo y 2,7%(3) retraso. El 30,9%(34) preescolares con

desnutricion crénica de estos, 0,9%(1) tuvo desarrollo psicomotor
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normal, 19,1%(21) riesgo y 10,9%(12) retraso. En el indicador de
peso/talla 79,1%(87) nifios presentaron estado nutricional normal de
estos 51,8%(57) presentd desarrollo psicomotor normal, 17,3%(19)
riesgo y el 10,0%(11) retraso. El 8,2%(9) de preescolares tuvieron
desnutricion aguda, de estos el 3,6%(4) presentd desarrollo psicomotor
normal, 4,6%(5) riesgo. Del 12,7%(14) preescolares presentaron
obesidad, de estos el 5,5%(6) se determind que tenian desarrollo

psicomotor normal, 3,6%(4) riesgo y el 3,6%(4) retraso.

Para determinar la relacion entre el estado nutricional y el desarrollo
psicomotor; se aplicé la prueba de Chi-Cuadrado (X?), hallandose
correlacion entre el estado nutricional y desarrollo psicomotor, cabe
resaltar que para el indicador peso/edad y el desarrollo psicomotor no se
hallé relacion estadisticamente significativa con un p-valor de 0,068 (p <
0,05), aceptandose la hipétesis nula y rechazandose la alterna. En el
indicador talla/edad y el desarrollo psicomotor se hall6 relacion
estadisticamente significativa con un p-valor de 0,000 (p < 0,05),
aceptandose la hipotesis alterna y rechazandose la nula. Finalmente, en
el indicador pesof/talla y el desarrollo psicomotor se hallé relacion
estadisticamente significativa con un p-valor de 0,002 (p < 0,05),
aceptandose la hipétesis alterna y rechazandose la nula (Ver anexo A).
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Tabla 2. Estado nutricional segun indicadores antropométricos en los
preescolares de la Institucion Educativa Integrada N° 320 Seior de los

Milagros, Rimac 2018

P/E N° (%)
Bajo peso 10 9,1
Normal 91 82,7
Sobrepeso 9 8,2
Total 110 100

T/E N° (%)
Normal 76 69,1
Desnutricion crénica 34 30,9
Total 110 100

PIT N° (%)
Desnutricion aguda 9 8,2
Normal 87 79,1
Obesidad 14 12,7
Total 110 100

Fuente: Encuesta realiza por los estudiantes EAPE-Universidad Norbert Wiener

En la tabla N° 2 en referencia al estado nutricional segun indicadores,
antropomeétricos del 100%(110) nifios preescolares; en cuanto al
indicador P/E el 82,7%(91) presentaron normalidad, 9,1%(10) bajo peso
y 8,2%(9) sobrepeso; en relacion al indicador talla/edad 69,1%(76) niflos
presentaron normalidad, 30,9%(34) desnutricion crénica. Finalmente,
para el indicador peso/talla 8,2%(9) se determind que tenia desnutricién
aguda, el 79,1%(87) normalidad y el 12,7%(14) obesidad.
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Tabla 3. Desarrollo psicomotor a través del test total del TEPSI en los
preescolares de la Institucion Educativa Integrada N° 320 Seior de los
Milagros, Rimac 2018

Desarrollo Psicomotor ~ N° (%)
Normal 67 60,9
Riesgo 28 25,5
Retraso 15 13,6
Total 110 100

Fuente: Encuesta realiza por los estudiantes EAPE-Universidad Norbert Wiener

En la tabla N° 3 en referencia al desarrollo psicomotor general de los
nifos preescolares del total de 100%(110), el 60,9%(67) presentd
desarrollo psicomotor normal, 25,5%(28) estaba en riesgo y el 13,6%(15)

con retraso.
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Tabla 4. Desarrollo psicomotor en cada subtest del TEPSI de los
preescolares de la Institucion Educativa Integrada N° 320 Seior de los
Milagros, Rimac 2018

Areas del desarrollo Normal Riesgo Retraso Total
psicomotor
N° % N° % N % N° %
Coordinacion 58 527 42 38,2 10 9,1 110 100
Lenguaje 67 609 30 27,3 13 11,8 110 100
Motricidad 83 755 25 227 2 1,8 110 100

Fuente: Encuesta realiza por los estudiantes EAPE-Universidad Norbert Wiener

En la tabla N° 4 en referencia al desarrollo psicomotor segiin Subtest del
TEPSI de los nifios preescolares del total de 100%(110); se obtuvo que
en el area de coordinacion el 52,7%(58) presento desarrollo psicomotor
normal, el 38,2%(42) riesgo y el 9,1%(10) retraso; en el area de lenguaje
el 60,9%(67) presentdé desarrollo psicomotor normal, el 27,3%(30)
riesgo, y el 11,8%(13) retraso; en el area de motricidad el 75,5%(83)
presentd desarrollo psicomotor normal, el 22,7%(25) riesgo y el 1,8%(2)

retraso.
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4.2 DISCUSION

Es la primera vez que se realiza una investigacion en este centro
educativo, los resultados son validos so6lo para esta institucion. Los
instrumentos que se utilizaron para medir las variables fueron ya validados
por el Ministerio de Salud y son utilizados por el profesional de enfermeria

en el primer nivel de atencion.

La investigacion tuvo como objetivo determinar la relacion entre el estado
nutricional y el desarrollo psicomotor de los preescolares de la Institucion
Educativa Integrada N° 320 Sefior de los Milagros, Rimac, para lo cual se
aplicé la prueba de Chi-Cuadrado (X?), hallandose correlacion entre el
estado nutricional y desarrollo psicomotor. Cabe resaltar que para el
indicador peso/edad y el desarrollo psicomotor no se halld relacion
estadisticamente significativa con un p-valor de 0,068 (p < 0,05),
aceptandose la hipétesis nula y rechazandose la alterna. En el indicador
talla/edad y el desarrollo psicomotor se hall6 relacién estadisticamente
significativa con un p-valor de 0,000 (p < 0,05), aceptandose la hipotesis
alterna y rechazandose la nula. Finalmente, en el indicador peso/talla y el
desarrollo psicomotor se hall6 relacion estadisticamente significativa con
un p-valor de 0,002 (p < 0,05), aceptandose la hipétesis alterna y
rechazandose la nula (Ver anexo A).

Por lo anterior, se puede afirmar con evidencia estadistica que existe
relacion entre la variable desarrollo psicomotor y los indicadores talla/edad

y pesol/talla. Sin embargo, no se hallé relacion con el indicador peso/edad.

Estos hallazgos demostrarian que los nifios que tienen tanto una
desnutriciébn aguda evidenciada por la deficiencia de peso por la talla, la
cual estd relacionada con periodos breves de falta de alimentos,
enfermedad, o una desnutricion crénica manifestada por un retardo de
altura por edad, la cual se asocia a la pobreza da lugar al retraso en el

crecimiento y desarrollo evidenciado en la pobre adquisicién de destrezas
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cognitivas y de aprendizaje afectando el desempefio escolar y el

rendimiento cognitivo a diferencia de aquellos nifios bien nutridos.

Los resultados encontrados coinciden con Sotomayor, (12), quien
encontrdé que la desnutricion crénica influye en el crecimiento y en las
areas del desarrollo psicomotor, igualmente con Cano “et al” (14), en su
estudio de investigacion halla una relacion significativa entre el indice de
masa corporal del estado nutricional y el desarrollo psicomotor con un
valor (p= 0,032), es decir, a mayor peso en relacion a la talla, ocasiona un
menor desarrollo psicomotor, asi mismo con Puente (15), establece una
relacion estadisticamente significativa entre ambas variables, es decir los
nifos que poseen desnutricion presentan de desarrollo psicomotor
deficiente y con Morales (20), quien determina una relacion
estadisticamente significativa entre ambas variables es decir los nifios que
presentan talla baja, delgadez y anemia presentan un desarrollo

psicomotor deficiente.

Si bien ya est4d demostrado que la desnutricibn afecta al desarrollo
psicomotor y sobre todo cuando esta presenta en los primeros dos afios
de vida sus efectos los estamos detectando tardiamente ya que el grupo
de estudio corresponde a preescolares, la solucién no es darle alimentos
una vez detectado el problema para que superen esta problemética ya
gue corren mayor riesgo de adquirir enfermedades crénicas como
obesidad, diabetes, hipertension e infartos en la edad adulta, si no se debe

evitar que existan nifios desnutridos

Lo expresado anteriormente lo reafirma la Organizacion Mundial de la
Salud, al sostener que la desnutricion en los nifilos menores de 5 afios
impide su desarrollo cognitivo y disminuye las habilidades psicomotoras

de acuerdo a su edad, afectando la salud de los nifios (46).

Pero no solo la malnutricibn condiciona el retraso en el desarrollo
psicomotor, sino que existen ademas otros factores de riesgo en la vida

de un nifio o nifla que puede determinar una mayor probabilidad de
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deterioro evidenciado en un riesgo 0 un retraso en el desarrollo. La
acumulacion de factores de riesgo como las consecuencias secundarias
de la pobreza, el estado nutricional, la salud mental del cuidador, el
maltrato infantil, tener una sola figura materna o paternay el bajo el nivel
educativo de los padres tienen un impacto negativo. Este impacto,
ademas de ser negativo es acumulativo, ya que un nifio que presente uno
o dos factores de riesgo en su vida tiene un 10% de probabilidades de
tener un retraso en su desarrollo cognitivo, linguistico y/o emocional. En
cambio un nifio que esté expuesto a 6 o 7 de estos factores de riesgo
aumentan la probabilidad de alterar su desarrollo a un 90-100% (47).

Respecto al estado nutricional segun los indicadores antropomeétricos en
cuanto al indicador peso/edad 82,7% presentaron normalidad, 9,1% bajo
peso y el 8,2% sobrepeso; en relacion al indicador talla/edad 69,1%
mostraron normalidad y el 30,9% desnutricion crénica. Finalmente, para
el indicador peso/talla 8,2% se determind que tenia desnutricion aguda, el
79,1% normalidad y el 12,7% obesidad.

La mayoria de los nifios presentaron estado nutricional normal en
peso/edad 82,7%, talla/edad 69,1%, peso/talla 79,1%, sin embargo, un
30,9% evidencio desnutricion cronica, el 12,7% tuvieron obesidad y 9,1%

bajo peso.

Estos hallazgos difieren con Quispe (17), en el cual halla que en el
indicador peso/edad el 73,2% de nifios tienen peso normal, el 15%
sobrepeso; con el indicador talla/edad el 83.40% presenta peso normal y
el 7.60% desnutricion cronica, y por ultimo en el indicador peso/talla el
78,5% tuvieron normalidad y el 4,60% desnutricién aguda.

Asimismo, se difiere con Chuquillanqui (18), en el cual se halla en el
indicador peso/edad 95,45% tuvieron peso normal, el 4,75% desnutricion
aguda en el indicador talla/edad el 54,55% normal y el 45,45%
desnutricién crénica. En cuanto el peso/talla 93,63% normal y el 1,82%

tuvieron desnutricién aguda y con Morales (20), en el cual se halla en el
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indicador talla/edad el 64% tuvieron normalidad y el 36 % desnutricion

cronica.

En relacion a los resultados utilizando los indicadores antropométricos se
determina que la mayoria de preescolares tienen un peso normal, pero
resulta alarmante por las posibles consecuencias que exista nifios con
desnutricion cronica constituyendo mas del 30% de la poblacion
preescolar en los diferentes estudios realizados a nivel de Peru, seguida

de la obesidad que sobrepasa el 10% (48).

A pesar de los esfuerzos gubernamentales para reducir la desnutricion a
través de la politica macroeconémica, el alto crecimiento econémico y
social se llegé a disminuir a un 13,1 por ciento en 2016 la desnutricion
cronica infantil, segun datos oficiales; pero en la realidad existen
porcentajes que superan esta cifra tal como se evidencia en los estudios
presentados en esta investigacion. Por otra parte, en los Ultimos afios la
obesidad infantil esta incrementando lentamente. Debemos de prevenirla
para asi disminuir la obesidad infantil, como también el desarrollo de
patologias cardiacas, diabetes entre otras; mediante la ingestion de
comida saludable y el ejercicio fisico, hoy por hoy, existe una tendencia a
consumir comida répida y al sedentarismo; otro factor que estaria

influyendo es que los padres subestiman el peso de sus hijos obesos (49).

Esta deteccidn de la desnutricibn debe darse precozmente, en todas las
instituciones llAmese guarderias, centros de estimulacion temprana,
cunas, jardines, colegios de educacion inicial, campafas preventivas
lideradas por enfermeria porque es la que asume la parte preventiva a

nivel comunitario.

Se hace visible la necesidad de educar a los padres y docentes sobre las
normas nutricionales de la alimentacion en el nifio preescolar, el uso de
la piramide de los alimentos, con la cual de forma practica y sencilla
aprendera a combinarlos, mejorando su presentacion con lo cual llamara

su atencion, en esta etapa los nifios suelen tener poco interés por los
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alimentos y realizan bajas ingestas lo que conlleva a no satisfacer la
cantidad necesaria de las calorias para que el nifio logre su crecimiento,

sin olvidar la necesidad de realizar ejercicios fisicos diariamente

También debe ensefiarles que el nifio aprende a alimentarse por imitacion
y copia de las costumbres alimentarias en su familia y que en esta etapa

se consolida sus habitos nutricionales (50).

En cuanto al desarrollo psicomotor de los nifios preescolares medidos a
través del test total del TEPSI se hallé que el 60,9% tuvieron desarrollo

psicomotor normal, el 25,5% presentaron riesgo y 13,6% retraso.

Estos hallazgos coinciden con Chuquillanqui (18), en el cual se halla que
el 64,54% tuvieron desarrollo psicomotor normal, 32,73% riesgo y 2,73%
con retraso, también con Morales (20), en el cual se halla que el 70%
desarrollo psicomotor normal; 23% riesgo y 7% retraso. Pero difieren con
Cano (14), en el cual se halla que el 83% desarrollo psicomotor normal y
17% retraso; con Cartuche (11), el cual se halla que el 86,67% tiene
desarrollo psicomotor normal, el 11,85% riesgo y el 1,48% retraso y
finalmente con Méndez, “et al” (13), quien establece que el 91,3 %

presenta desarrollo psicomotor normal y el 8,7 % retraso.

Al comparar y analizar los resultados antes descritos se puede afirmar que
la mayoria de nifios tiene un desarrollo normal, un pequefio porcentaje de
preescolares que estan en riesgo y otro mucho menor con retraso del
desarrollo psicomotor, los cuales no ha sido detectado a tiempo, los
prescolares pertenecen a las aulas de 3, 4 y afios. Esto puede deberse a
que los padres no los han llevado periédicamente al programa de
crecimiento y desarrollo y que en la institucion educativa, la docente no ha
detectado estos problemas, a pesar que es quien mantiene un contacto
directo todos los dias e interviene potenciando el desarrollo de
habilidades y técnicas o las caracteristicas del ambiente donde vive el
nifo, sus experiencias tempranas de cuidado lo cual puede haber
inhibido sus talentos de la carga genética con que nacen los nifios(as),
esto debido a que probablemente existan los estresores ambientales

como el maltrato, la mala nutricion o si los nifios presentan estrés, el cual
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tiene un efecto téxico en el desarrollo cerebral debido a experiencias
adversas muy fuertes, frecuentes, prolongadas y sin el apoyo de los
adultos significativos. Las causas comunes de estrés toxico en la vida de
los nifilos son: pobreza, indigencia, negligencia, maltrato, padres y madres

con trastornos severos de salud mental, entre otros.

Esta situacion lleva a la reflexion y a proponer que los nifios sean
controlados periédicamente por enfermeria a través del Centro de Salud
tal como establece la norma de CRED, ya que se debi6 detectar
precozmente los casos de nifios con riesgo en el desarrollo psicomotor y
comunicar a los padres para su oportuna intervencion, los nifios en riesgo
pueden alcanzar las conductas esperadas para su edad con apoyo del
profesional idoneo, ya que esto se debe a la situacién que ha vivido o vive
un nifio lo que causa o condiciona un desarrollo anémalo lo que puede

generar desventajas capaces de perturbar su desarrollo.

En el caso de los nifios con retraso, su situacion es mas alarmante porque
sus habilidades para comunicarse, jugar, el tono muscular, el lenguaje o
las habilidades de interaccion social y la resolucién de problemas
apropiados a su edad aparecen en forma lenta y/o cualitativamente

alterada, deben ser abordados por un equipo de profesionales. (51)

Finalmente, con respecto al desarrollo psicomotor a través de cada area
del TEPSI se obtuvo que en el area de coordinacion el 52,7% tenia un
desarrollo normal, 38,2% estaba en riesgo y el 9,1% retraso, esta es el

area con mayor riesgo.

Estos hallazgos difieren con Morales (20), pues en el area de coordinacion
el 74% tienen normal desarrollo, 14% riesgo y 12% retraso, de igual
manera, con Contreras (19), en su estudio el 76,2% muestran normalidad,
y 23,8%, riesgo; igualmente sucede con Chuquillanqui (18), el cual halla
gue el 85,45% tienen normal desarrollo y el 14,55% riesgo finalmente
también se contrapone con Allende (16), pues el 80% presento

normalidad, el 15% riesgo y el 5% retraso.
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Lo que estaria indicando que los preescolares en riesgo sus musculos no
presentan un correcto desarrollo e indirectamente también su sistema
nervioso y cardiovascular, lo que determinaria finalmente un retraso en la
percepcion y adquisicion de habilidades motoras tanto gruesas, como
finas, esta Ultima decisiva para la habilidad de experimentacion vy
aprendizaje sobre su entorno, juega un papel central en el aumento de su
inteligencia, por lo que es imprescindibles que alcance su desarrollo
normal antes del aprendizaje de la escritura, ya que se establecen la

coordinacion 6culo-manual.

Los padres no deben dejar la tarea educativa sélo a los docentes, sino
que deben participar activamente en la formacién del preescolar,

complementando las actividades de estimulacion.

Con respecto al area de lenguaje el 60,9% present6 un desarrollo normal,

27,3% en riesgo, y 11,8% retraso, es la segunda area con mayor riesgo.

Estos hallazgos coinciden con Chuquillanqui (18), el cual halla que en el
area de lenguaje el 60,9% de los nifios mostraron normalidad, el 30,91%
riesgo; el 8,18% retraso, asimismo, con Contreras (19), quien afirma que

61,9% presentaron normalidad; 9,5% riesgo y 28,6% retraso.

Pero difieren con Allende (16), en el cual se halla que el 80% manifestd
normalidad, el 10% con riesgo y el 10% presento retraso y con Morales
(20), el cual encuentra que el 71% tienen normalidad, 23% riesgo y el 6%

retraso.

En el area de lenguaje los preescolares con riesgo van a presentar
inconvenientes tanto en lo académico, social y va a ser un obstaculo para
trasmitir pensamiento de ideas y contenidos, uno de los signos de alarma,
gue ya que debe considerarse en un nifio con retraso es cuando continua
necesitando de gestos para relacionarse con los demas, ya que deberia
utilizar en este periodo signos verbales para lograrlo, otro signo seria
cuando solo utiliza determinados componentes gramaticales ya sea en el
aspecto sintactico, léxico y pragmatico como también retardandose en la

adquisiciéon de otros componentes lingtiisticos (52).
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Mas tarde estos nifios presentaran dificultades en el logro de la lectura,

escritura 'y comprension.

Es necesario orientar a los padres sobre el rol que juegan en el desarrollo
del lenguaje de sus hijos, que deben responder de manera adecuada a
las iniciativas verbales y exploratorias, para lo cual deben narrar cuentos,
entregar libros y juguetes que faciliten su aprendizaje, se ha demostrado
que la exposicion a los juguetes permite el juego simbolico y que el apoyo
al desarrollo de habilidades motrices todo juega un papel formativo en el
lenguaje y aprendizaje temprano de los nifios, de hecho, la cantidad y
estilo de lenguaje que usan los padres y las madres al conversar con sus
hijos es uno de los predictores mas fuertes de la adquisicion temprana del
lenguaje, de aqui deriva la importancia de la participacion de los padres.

Finalmente, con respecto al area de motricidad el 75,5% tuvieron
desarrollo normal, 22,7% riesgo y el 1,8% retraso, esta es el area donde
el grupo de nifios del estudio presentaron menos deficiencias.

El desarrollo motor por tener una secuencia clara y predecible, se ha
podido detectar alteraciones y decir que existen nifios con riesgo y retraso,
lo que permitiria hacer un seguimiento posteriormente. Otra cosa que se
puede afirmar es que estos preescolares que aparentemente no tienen
problemas, podrian estar siendo afectados en su desarrollo motor por el
ambiente en el que se desarrollan, las limitadas oportunidades para el
movimiento en su hogar, entorno que no cuenta con escaleras, juguetes,
columpios, patios y los padres que no motivan el ejercicio, el preescolar
al no sentirse motivado a hacer algo, no perfecciona lo que hace, no
crear un nuevo comportamiento motor, limitando su actuar en el mundo
(53).

Estos hallazgos difieren con allende (16), el 90% manifestaron
normalidad, el 10% retraso. Con Chuquillanqui (18), el 87,27%
manifestaron normalidad, el 10,91% riesgo; y 1,82% retraso. Con
contreras (19), el 100% de nifilos mostraron normalidad. Con Morales (20),

el 86% manifestaron normalidad, el 11% riesgo, el 3% retraso.
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Por ser la etapa del prescolar una fase de enormes progresos en la
competencia de entendimiento y aprendizaje que va alcanzando de forma
progresiva, para comunicarse, interactuar en el medio en que lo rodea, a
través del lenguaje, logrando perfeccionar el autocontrol de la motricidad
y Sus movimientos, es necesario la participacion, el compromiso de los
padres, educadores, personal de salud del area de crecimiento y
desarrollo para lograr que el nifio no presente retraso o riesgo en la

estimulacion temprana (40).

Asimismo, ayudara a este fin una alimentacion acorde a sus necesidades
disminuye el riesgo o retraso de desarrollo, sin embargo, es no tener los
estimulos adecuados, impide no alcanzar su total potencial. Por ello, no
sélo es importante diagnosticar el problema, sino también promover las

bases para un completo desarrollo del nifio.

Para que el preescolar desarrolle todo su potencial es fundamental estar
atento a su evolucion normal e identificar a los factores que puedan
intervenir negativamente en su evolucion. Por lo tanto, es necesaria la
capacitacién no sélo de los familiares, sino también de los profesionales
gue pueden ayudar a su identificaciébn y hacer su referencia lo antes

posible para su tratamiento tales como docentes enfermeras.

El diagnoéstico y seguimiento del desarrollo del nifio, se debe realizar
peribdicamente con el objetivo de identificar a los nifios con mayor o
menor riesgo de tener problemas de desarrollo para que finalmente los
nifios sean felices, libres, independientes, seguros, creativos, interactivos
(54).
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. CONCLUSIONES.

e EXxiste relacidon entre el estado nutricional, y el desarrollo psicomotor
con el indicador talla/edad, peso/talla, pero no existe relacion entre el
indicador peso/edad y desarrollo psicomotor de los preescolares.

e En cuanto al estado nutricional segun indicadores la mayoria de
preescolares presentaron estado nutricional normal, en los indicadores
peso/edad, talla/edad y peso/talla. Sin embargo, se evidencio nifios con

desnutricion cronica y obesidad.

e Con respecto al desarrollo psicomotor a través del test total del TEPSI
se establece que la mayoria de los preescolares presentaron desarrollo
psicomotor normal. Sin embargo, se evidenciaron nifios con riesgo y

retraso.

e De acuerdo al desarrollo psicomotor en cada subtest del TEPSI, la
mayoria de los nifios presentaron desarrollo psicomotor normal.
asimismo, el area que presentd mejor desarrollo psicomotor fue el area
de motricidad, y el area que presentd mayor riesgo fue el area de

coordinacion, y retraso el area de lenguaje.
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5.2. RECOMENDACIONES.

e EIl Centro de Salud Mariscal Castilla debe trabajar conjuntamente con
la Institucion Educativa Integrada Sefior de los Milagros N° 320 del
distrito del Rimac a través de evaluaciones en crecimiento y desarrollo
del estado nutricional y reforzando las areas mas afectadas del
desarrollo psicomotor en el preescolar normadas por el Ministerio de
Salud.

e La enfermera y las docentes deben realizar talleres dirigidas a los
padres de familia a través de sesiones educativas dando a conocer la
importancia de la piramide nutricional y prevencién de la obesidad

infantil a través de la alimentacion balanceada y ejercicio fisico.

e Se recomienda a la Direccion de Red Integrada en Salud realizar
monitoreo anual sobre el estado nutricional y desarrollo psicomotor de
los preescolares de las instituciones educativas integradas infantiles y

publicarlos.

e Se sugiere realizar mas estudios similares en otras poblaciones o areas
de estudio, a fin de conocer la probleméatica en torno a las variables de

estado nutricional y desarrollo psicomotor.

e Se sugiere a los profesionales de la salud del primer nivel de atencion,
evaluar a los nifios de la primera infancia de dicha institucion a partir
de los resultados obtenidos para mejorar el estado nutricional y

desarrollo psicomotor en el preescolar.
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ANEXO A

Caracteristicas Sociodemograficas de los nifios preescolares de la
Institucion Educativa Integrada N°320 Sefior de los Milagros, Rimac
2018

Edad N° (%)

3 30 27,3

4 31 28,2

5 49 44,5
Total 110 100
Sexo N° (%)
Masculino 58 52,7
Femenino 52 47,3
Total 110 100

Fuente: Encuesta realiza por los estudiantes EAPE-Universidad Norbert Wiener

Con referencia a los datos sociodemograficos, se encontro que el 27,3% de
los nifios tienen 3 afios; el 28,2 %, 4 afos; y el 44,5 % 5 afios. Con relacién
al sexo de los participantes del estudio, las distribuciones son muy similares,

el 52,7% son de sexo masculino, mientras el 47,3% son de sexo femenino.

Prueba de Chi cuadrado de la relacion entre el estado nutricional y el
desarrollo psicomotor de los preescolares de la Institucion Educativa
Integrada
N° 320 Senor de los Milagros, Rimac 2018

Estado Nutricional/Desarrollo Psicomotor ~ Valor X? gl Sig.
Desarrollo psicomotor * Peso-Edad 8,737 4 ,068
Desarrollo psicomotor * Talla-Edad 69,565 2 ,000
Desarrollo psicomotor * Peso-Talla 16,800 4 ,002

Entre el indicador peso/edad, y el desarrollo psicomotor la prueba obtuvo un
valor de significancia de 0,068 (p < 0,05). Por lo que no existe relacion
estadisticamente significativa.

Entre indicador talla/edad y el desarrollo psicomotor la prueba obtuvo un
valor de significancia de 0,000 (p < 0,05). Por lo que existe relacion
estadisticamente significativa.
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Por ultimo, el indicador pesol/talla, y el desarrollo psicomotor y la prueba
obtuvo un valor de significancia de 0,002 (p < 0,05). Por lo que existe relacion
estadisticamente significativa.

Por lo anterior, se puede afirmar con evidencia estadistica que existe relacion
entre la variable Desarrollo psicomotor y los indicadores talla/edad y peso/
talla; no se hallo relacion con los demas indicadores. Por consiguiente, se
afirmar que el estado nutricional tiene relacion significativa con el desarrollo
psicomotor alcanzado por los preescolares de la Institucion Educativa
Integrada N° 320 Sefior de los Milagros, Rimac 2018, por lo que se acepta

la hipotesis alterna (Hi) y se rechaza la hipétesis nula (Ho).

Grafico 1. Barras agrupadas entre el indicador peso-edad y el
Desarrollo Psicomotor de los preescolares de la Institucion Educativa

Integrada N° 320 Sefior de los Milagros, Rimac 2018
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Peso - Edad

Desarrollo Psicomotor (Normal) = Desarrollo Psicomotor (Riesgo) B Desarrollo Psicomotor (Retraso)
Fuente: Encuesta realiza por los estudiantes EAPE-Universidad Norbert Wiener

En el Grafico N° 1 podemos observar, con respecto al indicador peso para la
edad y el desarrollo psicomotor de los preescolares; los nifilos que presentan
estado nutricional normal presentan desarrollo psicomotor normal, riesgo y

retraso por lo tanto no se hall6 relacién entre dichas variables.
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Gréfico 2. Barras agrupadas entre indicador Talla-Edad y el Desarrollo
Psicomotor de los preescolares de la Institucion Educativa Integrada N°
320 Sefor de los Milagros, Rimac 2018
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Fuente: Encuesta realiza por los estudiantes EAPE-Universidad Norbert Wiener

En el Grafico N° 2 podemos observar, con respecto al indicador talla para la
edad y el desarrollo psicomotor de los preescolares. Los nifios que
presentaron estado nutricional normal presentaron desarrollo psicomotor
normal, y los nifios que presentaron desnutricion crénica presentaron
desarrollo psicomotor en riesgo y retraso, es decir, se hallé relacion

estadisticamente significativa.
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Gréfico 3. Barras agrupadas entre indicador Peso-Tallay el desarrollo

Psicomotor de los preescolares de la Institucion Educativa Integrada N°
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Fuente: Encuesta realiza por los estudiantes EAPE-Universidad Norbert Wiener

En el Grafico N° 3 podemos observar, con respecto al indicador peso para la

talla y el desarrollo psicomotor de los preescolares; los nifios que

presentaron estado nutricional normal presentaron desarrollo psicomotor

normal, riesgo y retraso y los nifios que presentaron obesidad presentaron

desarrollo psicomotor en riesgo y retraso es decir se halld relaciéon

estadisticamente significativa.
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ANEXO B

Ficha de registro del estado nutricional segun indicadores de los nifios

preescolares de la Institucion Educativa Integrada N° 320 Sefior de los

Milagros, Rimac 2018

En la presente lista se recolectaran los datos antropométricos de cada
niflo preescolar de la Institucion Educativa Integrada N° 320 Sefior de
los Milagros, con el objetivo de hallar el estado nutricional del nifio,
basandose en la clasificacion del estado nutricional del Ministerio de
Salud, adaptado de los Patrones de Crecimiento Infantil de la

Organizacion Mundial de la Salud.

Codigo

Fecha de Género
Edad Nacimiento Peso Talla Diagnostico
M F (Kg) (cm) Nutricional

P/E T/IE

PIT
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Anexo C:

Protocolo de registro del Desarrollo Psicomotor de los nifios
preescolares de la Institucion Educativa Integrada N° 320 Sefior de los
Milagros, Rimac 2018

HOJA DE REGISTRO

YEST DE DESARROLLO PSICOMOTOR 2 - 5 ANOS: TEPS! (Haeusler y Marchant 1985)

Nombee del nifO: (i o400 80008 5t e s Py sems s et a e | i § (5 §SR00 99 § U0 90 oo e
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PERFIL TEPSI
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PROTOCOLO DEL TEPSI

1. SUBTEST COORDINACION

{} 1 C 7mmmmmlmmdu~nmﬂm|uu) '
{) 2 C Conuupmpummmwbummodubm(uhml
() 3 ¢ Construye una torre de 8 6 miss cubas {doce cubos)
1) 4 C Desabotons (Estuche)
() 5§ C Abatona (Estuche)
(] 6§ C Enhebra una agufa [Agufa de lama; hio)
() - Desata cordones {lstire clconddn)
() 8 C Cogia una linea rects (Lim. 1; 1 liplz; reverso hoja reg.)
() 9 C Copia un eirculo (Lim. 2; lipiz: reverso hoja reg.)
() 10 € Copiy uns cruz (Lim. 4; lipiz; reverso hom reg.)
()} Wwe Copia un iridnguio (Lim. 4; tplz; rverso hojar reg.)
{) 12 C cophunmdudollhklbi:mhohm.)
{) B C Dibegn 3 6 més partes de una Sigura humana (Kpiz, reverso hoja reg.)
)y W C mmsdnsmanmﬂ'nhum(l&mmm
{(y B¢ Dibuja 3 6 mas partes de una figura humana (1piz; reverso hojs r6g.)
() ¥ ¢ Ordena por tamafe (Thdiero; biarritas)
[ 1 | TovAL SUBTEST COORDINACION: P8
1), SUBTEST LENGUAJE
{) \ Ji) & Reccnoce grands y chico (Lise. &) Grande Chico,
() 2 L Reconoce mis y mencs (LAmT)  Més .o B 1T S ——
() 3 L Nombras animales (Lim 4)
[ YT PRITO —..ooiis s .. Chancho [, [ ——
PAIOM2 1ocwrrrrmres OV i 1T T DR Galling ...coviimmnn
() 4 L Nombra objetos (Lam5)
PRIDGERS «.iiivrrrrrmee VOB cociiaciiiine [ 270 R— Telor ....occuninn
ZapalDS iiirrins (71117 JR—— . Seerucho Taza
{ ) 5§ L Reconoce largo y cono (Lam. 1)
() &1L Verbalza acciones {Lin, 11)
COMMUIO 11 rvwevessamsssssmsatisemntssrs TTCp" .. Saltando
Plancrando , ... Comiendo
() T L Concoe la ulifdad de objetos
(1172 |17 J— O ¥, J— Jabon
[ T2 5 ~Cama THOM oovremmsensecastimanns -
| ) 8 L wmmm,umqmmmyw
Pesado . Liviano ...,
() 9L Verbaliza su nombre y apellido
[T T TP Agelhdo ...
{) 10 L Idendifica sex0 ., aboamm
{) 11 L Conoce of nombim de sus pagies
717 TR Mamd -
() 2 L Da respuestas cobemnies a suacionss planicacss
HAMDE ..o saiirrrnn CansAdo .o frio
1 L Comprande peeposiciones (Lapa)
Detrl® oiovmersreemssinstssiisn T4 T | [ 17~ —
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) 16 L

) 7w ec

B R=B
-

U

Hieo ..o, R — (TP SR
Nombea Colores (Papel kustre azul, amerillo, rojo)

[ A Y VT S M D R OV 2
Sehata colores (Papel lusire azul, amarillo, 1ojo)

Describe escenas (Lam. 13 y 14}

L L e L L]

L Ll e L e L L L

Usa pluralies (Lim.16)
I s st st vieis et satin o o DD i i S -

Nomira caraciecisticas de cbjetos (Pelola, giobo Inflado; boisa, arena)
Pelots ... IS dncvaaddaalisadret

TOTAL SUBTEST LENGUALE: P8

%
3

ICIDAD

P SN S - ———— —

T —— Y S N - -
@@ NN WN -
LT EEEREEESZ

U

Salta con los do& pies en &l mismo hugar

Caming Giez pasos levando un vsso lleno de agua (Vaso Beno de agus)
Lanza ura pelols en una dirsccion determinads (Pelota)
Se para en un pie sin apoyo 10 seg, © mis

Se pam en un pie $in 8poye 5 563 0 mas

Se para #n un pie sin apoyo 1 seg. © Mis

Camina en punts de pks seis © mis pasos

Salta 20 cms. con los ples junios (Hojs reg )

Salta en un pie tres 0 mis veces sin apoyo

Coge una pelota (Peicta)

Camina hacks adetante topando talan y punta

Camina hacia atrés topando punta y talén

TOTAL SUBTEST MOTRICIDAD: P8
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ANEXO D:

Curva de crecimiento para la evaluacion de T/E de los nifios de la Institucién
Educativa Integrada N° 320 Sefior de los Milagros, Rimac 2018

Puntuacién Z (2 a 5 afos)

.
E
L)
-
[
|
2
-
m
-
0
w

3 afios h 4 afios
Edad (en meses y afios cumplidos)

Patrones de crecimiento infantil de la OMS
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ANEXO D:

Curva de crecimiento para la evaluacion de T/E de las nifias de la Institucién

Educativa Integrada N° 320 Sefior de los Milagros, Rimac 2018

Puntuacion Z (2 a 5 afios)

-
E
3]
e’
g
=
L]
2
[}
1}

] B g :
3 aflos 4 afios
Edad (en meses y afios cumplidos)

Patrones de crecimiento infantil de la OMS
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ANEXO D

Curva de crecimiento para la evaluacion de P/E de los nifios de la Institucion
Educativa Integrada N° 320 Sefior de los Milagros, Rimac 2018

Puntuacién Z (2 a 5 afios)

3 afios 4 afios
Edad (en meses y afios cumplidos)

Patrones de crecimiento infantil de la OMS
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ANEXO D:

Curva de crecimiento para la evaluacion de P/E de las nifias de la Institucion

Educativa Integrada N° 320 Sefior de los Milagros, Rimac 2018

Puntuacion Z (2 a 5 afios)

)
<
0
"]
0
o

3 afios 4 afios
Edad (en meses y afios cumplidos)

Patrones de crecimiento infantil de la OMS
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ANEXO D:

Curva de crecimiento para la evaluacion de P/T de los nifios de la Institucion

Educativa Integrada N° 320 Sefior de los Milagros, Rimac 2018

Puntuacién Z (2 a 5 afos)

Estatura (cm)

Patrones de crecimiento infantil de la OMS
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ANEXO D:

Curva de crecimiento para la evaluacion de P/T de las nifias de la Institucién
Educativa Integrada N° 320 Sefior de los Milagros, Rimac 2018

Puntuacién Z (2 a 5 afios)

3
: /| B
7
2
A
l/ 11
o i P i
A Zuas" saurzane
I AREE AMED & MR
A A H
1 // z/ // /’ /-1 "
8 Zanan einr aiazaineoaip
S H A
T A 13
i M M o S -AS
4/,// ///////,
P i P D i i
S e . ] T
///////// /,
e e
N PR e e ,
R S i )
e
// 4'
e R

Patrones de crecimiento infantil de la OMS
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ANEXO E
CONSENTIMIENTO INFORMADO

El presente trabajo de investigacién que lleva como titulo relacién entre el estado
nutricional y el desarrollo psicomotor en preescolares de la Institucién Educativa
Integrada n° 320 sefior de los milagros, Rimac 2018. Desarrollados por los egresados
de enfermeria de la Universidad Privada Norbert Wiener de la facultad de ciencias
de la salud.

Sefior padre de familia se le solicita el permiso para la participacion de su menor
hijo(a) para este estudio, lo cual es completamente voluntaria y confidencial. La
informacion que obtengamos de su menor hijo serd manejada confidencialmente,
pues solo los investigadores tendran acceso a esta informacion, por tanto, estara
protegida. La aplicacion del instrumento tiene una duracion aproximada de 30 a 40
minutos y consiste en una ficha de recoleccion de datos y un cuestionario (TEPSI),
cuyo objetivo es determinar la relacion entre el estado nutricional y el desarrollo
psicomotor de los preescolares de 3 a 5 afios la Institucion Educativa Integrada No.
320 Sefior de los Milagros, Rimac 2018. Esta informacién sera analizada por los
egresados de enfermeria de la Universidad Privada Norbert Wiener, si tiene alguna
pregunta o desea informacion sobre este trabajo de investigacion por favor
comuniquese con Zonaly Chacchi Fuentes y Genoveva Chavez Huaman
(zonalycarmencita@gamil.com/ 931102924).

DECLARACION:

Declaro mediante este documento que he sido informado plenamente sobre el trabajo
de investigacion, asimismo, se me informé del objetivo del estudio y sus beneficios,
se me ha descrito el procedimiento y e fueron aclaradas todas mis dudas,
proporcionandome el tiempo suficiente para ello. En consecuencia, doy mi

consentimiento para la participacion de mi menor hijo en el estudio.

NOMBRES Y APELLIDOS DEL PARTICIPANTE DNI FIRMA
Firma de los investigador Lima,.....de............... de 2018
Zonaly Chacchi Fuentes Genoveva Chavez Huaman

DNI: 44103106 DNI: 43692742
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ANEXO F

Propiedades psicométricas del instrumento del Test de Desarrollo

Psicomotor

Tahla 1: Estadisticos de validez y confiabilidad

KMO y prueba de Bartlett
Medida de adecuacion muestral de Kaiser-Meyer-Qlkin. 294
Prueha de esfericidad de ~ Chi-cuadrado aproximado 024 267
Bartlett al 21
SIg. 000

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Crophach N de elementos

16

Fuente: Elaboracion propia.
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ANEXO G

&8 Gon,1 moner ] s
-~ b e i, | -

L% o8 -6

TABLA DE CONVERSION DE PUNTAJES BRUTOS A PUNTAJES A
ESCALA (PUNTAJES T)

Teat de Dezareolle Peicomotor 2-5 afox: TEPS]

TEST TOTAL

Pantaje Bruto

[ |

Puntaje T

eSSl st ERYRECSRERREERERBRESE

Puntaje Bruto

EESEFEEREERE

E?Eﬁ.‘.hhﬂ.ﬂ.ﬁ.ﬂ.ﬁ.ﬂ.
— A0 OO0 =3 00 o 4= @& [ o= O

(I I T T O O N

Pantaje T

B R RN E RSP EE R EROERERE
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ANEXO G

TABLA DE CONVERESION DE PUNTAJES BRUTOE A PUNTAJES A
ESCALA (PUNTAJES T} '

Test de Desarrolle Psicomotor 2-5 anos: TEPST

TEST TOTAL
Fantaje Brulo Funtaje T FPuntaje Bruto Puntaje T

14 o0 menos — ] b1 — 50
15 — 2 A5 —_ 51
15 —_ 23 36 — i)
17 —_ 4 a — S ]
14 - 26 18 — hia
14 — 0 il — 57
20 — 29 Al — 64
b | — 11 il — (1]
bl — Az 42 — v
R — a3 41 —_ &3
24 — a5 # —_ B3
25 — &1 i — (=]
I — a8 4 - (]
) — L 47 — &4
] — 41 i8 — T1
] — EH 45 — T
Rl — 44 ik - T4
o - 45 A1 — 75
iz —_ A7 n2 — i)
5] EE]
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ANEXO G

TABLA DE CONVERSION DE PUNTAJES BRUTOS A PUNTAJES A
ESCALA (PUNTAJES T) '

Test de Desarrollo Psicomotor 2-5 afios: TEPSI

TEST TOTAL
Puntsje Bruto Puntaje T Puntaje Bruto Puntaje T

2 - 19 38 - 50
7 - 21 39 - 52
- - 23 40 - 54
= - 25 41 - 56
»n - 27 42 - 58
o - 29 43 - 60
o - 31 44 - 62
» - 33 45 - 64
» - 35 46 - 66
81 - 87 47 - 68
32 - 39 48 - 0
3 - 41 49 - 72
34 - 43 50 - T4
35 - 45 51 - 76
36 - 46 52 - 7
37 - 48
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ANEXO G

TABLA DE CONVERSION DE PUNTAJES BRUTOS A PUNTAJES A
ESCALA (PUNTAJES T)

Test de Desarrollo Psicomotor 2-5 afios: TEPSI

TEST TOTAL
Puntaje Bruto Puntaje T r Puntaje Bruto Puntaje T
25 — 19 39 -— 44
26 — 21 40 — 46
1) — por 41 o 48
28 -— 24 42 — a0
29 — 26 43 — 5l
30 —_ 28 44 — 53
a1 — a0 45 — ]
32 - 3 46 = 57
bk} — 33 47 — 59
34 — 35 43 — fil
35 —_ 37 49 — 2
36 — 39 al — 64
37 - 41 5l — L]
38 — 42 52 — 68
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ANEXO G

TABLA DE CONVERSION DE PUNTAJES BRUTOS A PUNTAJES A
ESCALA (PUNTAJEZ T)

Test de Desarrollo Peicomotor 2-5 afios: TEPSI

SUBTEST COORDINACION SUBTEST LENGUAIE
Puntaje Rrata Puntaje T Puntaje Hruto Funtaje T
0 — 20 a —_ 24
1 — 24 1 — 20
2 — &= z _ b
4 — a3z I — 30
4 —_ G d —_ iz
a5 - 4 L -— 4
L7 —_ 13 6 —_ B
T —_ a7 T — =]
B - 51 B = 4
a — 55 o — 42
10 —_ o8 14 _— 44
Il - i3 11 —— 45
1= — BT 12 _— 47
1 —_ il | 13 — L]
14 -— i 14 — il
15 — T 15 —_ 54
16 —_ B 16 _— a3
17 —_— a7
SURTEST MOTRICIDAD 15 == gil
19 —=
Puntaje Bruto Puntaje T o0 — A1
fi -— 20 2] —_— 64
| - 26 bty — i
2 — a0 i3 — a8
3 —_ b 1 24 —_ KLl
4 —_ A0
o — 44
G — £l
T —_ 54
B - 5
o — 64
L1 _ [i13
11 — T3
12 —_ T8
25
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ANEXO G

TAEBLA DE CONVERSION DE PUNTAJES BREUTOE A PUNTAJES A
ESCALA (PUNTAJES T)

SUBTEST COORDINACLION

Test de Desarrollo Psicomotor 2-5 anos: TEPSI

FEErrrrrr et

SUBTEST MOTRICIDALD

Funtajes Brato

L R R I S

=—
—_—

Puntaje T

2R2REERHHENRES

SUBTEST LENGUAJE

Funtaje Bruto
4 o menos

O O O O I

Funtaje T

GOBTNNNEREECEEEERRENY

ar
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ANEXO G

TABLA DE CONVERSION DE PUNTAJESE BRUTOSE A PUNTAJES A
ESCALA (PUNTAIES T)

Test de Desarrollo Psicomoter 2-5 afios: TEPSI]

SUBTEST COORDIMNACTON SUBTEST LENGUAJE

Pantaje Brute Puntsje T Punisje Brato Pantaje T

5o menosz  — 19 B0 menas  — 18

[ — 24 5 - £ |

T - an 1 — 24

B .- -] 11 -— 27

5 — i i2 —_ A

Y - 45 i3 — aa

i1 — &l 14 -— a6

[+ —_ <] 15 — an

iz - &l 14 — 42

4 — 1 17 — 48

i — 7 13 - 49

(1] — T 14 _— H2

20 S— &5

21 — 58

22 —_ 61

23 — 64

24 —_— &7

SUBTEST MOTRICIIAL

FPuntaje Brato Puntaje T
B o neemos — 20
4 _ 26
5 —_ =1
& —_ =6
T —_ L]
A - 47
a — 53

1a — 5H
11 —_— L&
12 — [ ]
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ANEXO G

TABLA DE COMVERSION DE PUNTAJES BRUTOS A PUNTAJES A
ESCALA (PUNTAJES T}

Test de Desarrolle Psicomotor 2-56 anos: TEPSI

SUBTEST COORIMNACION SUBTEST LENMGLIATE
Funtaje Bruts Puntaje T Puriaje Brutn Puntaje T
B O menas — 17 1 o meEnos . — 18
T -_— B 11 — 21
g —_— 27 12 — 25
a — azx 13 — 28
1a - a7 14 —_— al
11 —_ 4z 15 — E2 ]
12 —_ a7 G — 3T
13 e B2 17 —_ E-i]
14 — 57 18 - L]
15 — [ ik - AT
15 — 67 20 — £
21 — A%
22 — ]
23 _— =]
24 — [ e

SUBTEST MOTRELICIDAT

Punioje Eruto Funtaje T
d o menos — 15
H] — )
[ — et
T —_ 35
] — 41
1] — 47
1 — 52
11 — 58
1z — =1
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