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RESUMEN

Objetivo general: Determinar la relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacién
complementaria y estado nutricional en nifios de 6 a 12 meses en el Centro de Salud Collique
Il zona, Comas 2022. Metodologia: Método cuantitativo, disefio no experimental,
transversal y correlacional. La muestra se conformd por 120 madres con sus respectivos
nifios de 6 a 12 meses atendidos en el Centro de Salud Collique 111 zona, ubicado en comas.
Se empled un cuestionario validado y confiable como instrumento para evaluar el nivel de
conocimiento sobre alimentacién complementaria, mientras que la evaluacion del estado
nutricional se utilizo las tablas de crecimiento de la OMS. Resultados: la edad promedio fue
26,56 afios. El 75%(n=117) tuvieron secundaria completa. En cuanto a la edad de los hijos,
28,8%(n=45) tuvieron 8 meses. Los conocimientos sobre alimentacion complementaria, el
80,1%(n=125) fue regular. En cuanto a la dimension inicio, el 71,2%(n=111) fue regular, en
la dimension caracteristicas, el 60,3%(n=94) fue regular y en la dimension tipo de alimentos,
el 55,1%(n=86) fue deficiente, mientras que, en la dimension higiene de alimentos,
79,5%(n=124) fue regular. EI 57,1%(n=89) tuvieron peso normal, el 24,4%(n=38) tuvieron
sobrepeso, el 10,3%(n=16) tuvieron bajo peso y el 8,3%(n=13) tuvieron obesidad.
Conclusion: Existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos sobre alimentacién
complementaria y estado nutricional en nifios de 6 a 12 meses en el Centro de Salud Collique

11l zona, Comas 2023.

Palabras clave: alimentacion complementaria, nifios de 6 a 12 meses, estado nutricional,

conocimientos.
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ABSTRACT

General objective: To determine the relationship between the level of knowledge about
complementary feeding and nutritional status in children from 6 to 12 months at the Collique
1l Zone Health Center, Comas 2022. Methodology: quantitative approach, non-
experimental, cross-sectional and correlational design. The sample consisted of 120 mothers
with their respective children from 6 to 12 months attended at the Collique 111 Zone Health
Center, located in Comas. The instrument to evaluate knowledge is a valid and reliable
questionnaire, while the evaluation of nutritional status took the WHO growth charts.
Results: the average age was 26.56 years. 75% (n=117) had completed high school.
Regarding the age of the children, 28.8% (n=45) were 8 months old. Knowledge about
complementary feeding, 80.1% (n=125) was regular. Regarding the initial dimension, 71.2%
(n=111) was regular, in the characteristic dimension, 60.3% (n=94) was regular, and in the
type of food dimension, 55.1%. (n=86) was deficient, while in the food hygiene dimension,
79.5% (n=124) were regular. 57.1%(n=89) had normal weight, 24.4%(n=38) were
overweight, 10.3%(n=16) were underweight and 8.3%(n=13) have had obesity.
Conclusions: It is concluded that there was a significant relationship the level of knowledge
about complementary feeding and nutritional status in children from 6 to 12 months at the

Collique 111 Health Center zone, Comas 2023.

Keywords: complementary feeding, nutritional status, knowledge.

12



INTRODUCCION

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define la alimentacién complementaria como
“un proceso que comienza cuando la leche materna sola ya no es suficiente para satisfacer
las necesidades nutricionales de los lactantes y por lo tanto, se necesitan otros alimentos y
liquidos, junto con el pecho leche”. Los alimentos complementarios son alimentos
transitorios (para satisfacer necesidades nutricionales o fisiologicas particulares de infantes)
o alimentos familiares en general, y se espera que aborden las brechas entre el requerimiento
diario de energia y nutrientes de lactantes y nifios pequefios. En varias partes del mundo en
desarrollo, la alimentacion complementaria sigue siendo un reto para la buena nutricion en
los nifios de 6-12 meses. Los retos durante la alimentacion complementaria son especificos
del contexto, pero muchas son comunes en todos los entornos. A menudo se caracterizan por
malas practicas de alimentacién y mala calidad dietética de alimentos complementarios. Las
malas précticas de alimentacion se caracterizan por un mal momento de introduccion de
alimentos complementarios (demasiado pronto o demasiado tarde); alimentacion poco

frecuente; y malos métodos de alimentacion, higiene y précticas de cuidado infantil.

Por lo anterior, el presente trabajo, busca responder al problema de investigacion planteado,
a través de sus diversas partes: capitulo I: planteamiento del problema, capitulo Il: marco
tedrico, capitulo Ill: metodologia, capitulo IV: presentacion y discusion de resultados,

capitulo V: conclusiones.
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CAPITULO I. EL PROBLEMA

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Segun UNICEF, Alrededor de 149 millones y 49 millones de nifios menores de cinco afos
en todo el mundo padecen retrasos en su crecimiento y emaciacion, respectivamente. La
desnutricion causa 3,5 millones de muertes en todo el mundo y es responsable del 35% de
la morbilidad entre los nifios menores de cinco afios. Por ello, alcanzar una tasa de mortalidad
de menores de 5 afios tan baja como 25 por cada 1.000 nacidos vivos para 2030 es uno de
los Objetivos Desarrollo Sostenible (ODS), que podria contribuir a la mejora de los indices
de desnutricion en paises de ingresos bajos (1). La desnutricion contribuye a la muerte de
casi el 50% de los menores de cinco afios en Asia y Africa. Una nutricion inadecuada
aumenta el riesgo de muerte debido a infecciones comunes, aumenta el nimero y la gravedad

de las infecciones y puede provocar un retraso en la recuperacion (2).

La malnutricion tiene un impacto negativo en el desarrollo del nifio, ademas, se halla
vinculada al 60% de los 10,9 millones fallecidos registrados anualmente en los menores de
5 afios en el mundo. Mé&s del 30% de los fallecimientos estan relacionados con una
alimentacion no adecuada, y ocurren durante el primer afio de vida. En el mundo,
aproximadamente el 35% de lactantes son alimentados con leche materna en forma exclusiva
en sus primeros 4 meses, Se ha estimado que el inicio de la alimentacion complementaria es
inapropiado en un 33% de los casos, encontrando un bajo consumo de frutas, verduras y un

alto consumo de carbohidratos (3).
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Ademas, a nivel mundial, se reportan anualmente cerca de 11 millones de muertes de
lactantes y nifios pequefios debido a la ausencia de inicios oportunos de alimentacion
complementaria. En los paises en desarrollo, mas de 200 millones de nifios menores de cinco
afios no pudieron alcanzar su capacidad en el desarrollo cognitivo debido a que no se inicié
la alimentacion complementaria a tiempo. Las consecuencias inmediatas de una nutricion
deficiente durante la primera infancia aumentan las posibilidades de morbilidad, mortalidad
y retraso en el desarrollo mental (4). Por ello, la nutricion 6ptima en la vida temprana del
nifio juega un papel vital en la mejora del desarrollo mental y motor, reduce la posibilidad
de contraer diversas enfermedades infecciosas y muertes relacionadas, disminuye el riesgo

de obesidad y fomenta un mejor desarrollo general (5).

Al respecto, un estudio publicado en el 2018 menciona que la, lactancia materna exclusiva
durante los primeros 6 meses de vida de un nifio y lactancia materna continua a partir de
entonces combinada con una alimentacion complementaria apropiada puede prevenir,
respectivamente, el 13% y el 6% la muerte de los nifios menores de 5 afios. Por ello, los
nifios corren un mayor riesgo de desnutricion si no reciben cantidades suficientes de
alimentos complementarios después de los 6 meses de edad cuando la leche materna sola ya

no es suficiente para satisfacer las necesidades nutricionales de un lactante (6).

En el 2018, en Latinoamérica y el Caribe, 4,8 millones de nifios de 5 afios fueron
diagnosticados con alteraciones en el crecimiento, y 4 millones con exceso de peso. Ademas,
el informe “Estado Mundial de la Infancia 2019”, realizado en el 2018, estimé que cerca del
20% de menores de 5 afios en la region tuvieron impacto negativo en su desarrollo y su
estado nutricional. Estas tendencias evidencian un crecimiento deficiente y exponen a
infantes a un riesgo de incremento de infecciones, habilidades de aprendizaje débiles, bajas

defensas y, en muchos casos, la muerte (7).
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En el Peru, segun el INEI (2020]), la prevalencia de desnutricion en nifios menores de 5 afios
fue del 12,1% en el &rea urbana y en el area rural del 24,7%. Los departamentos con mayor
prevalencia fueron: Huancavelica (31%), Loreto (25%), Cajamarca (24%), Huanuco
(19,2%), Ayacucho (18%) y Pasco (18%). Por otra parte, los departamentos que
evidenciaron los menores niveles de desnutricion fueron: Tacna (1,8%), Moquegua (2,3%),
Lima Metropolitana (4,6%), Callao (5,5%), Ica (5,8%) y Arequipa (6,1%) (8). Un estudio
realizado en zonas prevalentes de anemia del norte del Perd, en 206 madres durante el 2018,
reveld que, la practica de alimentacion complementaria en los nifios de 4 a 8 meses no fue
adecuada, debido a que mayormente inician con infusiones como anis, manzanilla (9). Un
estudio realizado en un centro de salud en San Juan de Miraflores, en el 2020, revel6 que la
mayoria de madres tuvieron un nivel de conocimientos bajo sobre alimentacion
complementaria, ademas, hubo relacion significativa entre el nivel de conocimientos de las
madres y el estado nutricional en los nifios menores de 2 afios (10). Un estudio realizado en
Pucallpa, en el 2021, revel6 que el 52% de las madres tuvieron un conocimiento medio sobre

la alimentacion complementaria, mientras que, el 67% tuvieron practicas inadecuadas (11).

De lo anterior, se puede evidenciar que, la desnutricion infantil es un importante problema
de salud publica, especialmente en los paises de ingresos bajos y medios. En ese contexto,
la baja prevalencia de la introduccion temprana de la alimentacién complementaria, asi como
la baja frecuencia de las comidas y la baja diversidad dietética son frecuentes. El efecto de
las préacticas inadecuadas de alimentacion complementaria sobre el estado nutricional de los
nifios no esta bien documentado en los diversos estudios de investigacion. Por lo tanto, este
estudio tiene como problema principal: ¢Cual es la relacién entre el nivel de conocimientos
sobre alimentacion complementaria y estado nutricional de nifios de 6 a 12 meses en el centro

de salud Collique 111 zona, Comas 2023?
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1.2.

FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1.

Problema general

¢Cudl es la relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacién complementaria

y estado nutricional en nifios de 6 a 12 meses en el CS Collique 11l zona, Comas 2023?

1.2.2.

>

Problemas especificos

¢Cual es la relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimension inicio y estado nutricional en nifios de 6 - 12

meses?

¢Cual es la relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimension caracteristicas y estado nutricional en nifios de

6 - 12 meses?

¢Cual es la relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimension tipos de alimentos y estado nutricional en nifios

de 6 - 12 meses?

¢Cual es la relacién entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimension higiene de alimentos y estado nutricional en

nifios de 6 - 12 meses?

1.3. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.3.1.

Objetivo general

17



Determinar la relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria y estado nutricional en nifios de 6 a 12 meses en el Centro de Salud

Collique 11 zona, Comas 2023.

Objetivos especificos

> Determinar la relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimension inicio y estado nutricional en nifios de 6 - 12

Meses.

> ldentificar la relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimension caracteristicas y estado nutricional en nifios de

6 - 12 meses.

> Establecer la relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimensidn tipos de alimentos y estado nutricional en

nifios de 6 - 12 meses.

> Establecer la relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimensién higiene de alimentos y estado nutricional en

nifos de 6 - 12 meses.

1.4, JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION

1.4.1. Justificacion tedrica

A nivel teorico, el estudio generara evidencia cientifica sobre la relacion entre el
conocimiento de la alimentacién complementaria y el estado nutricional. Ademas, el
estudio se ubica en el contexto de los problemas nutricionales de la infancia, siendo una

de las prioridades nacionales de investigacion segun el Instituto Nacional de Salud.
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1.4.2. Justificacién metodologica

Para la realizacion del estudio se tendra el rigor ético y metodoldgico, basado en la
aplicacion del método cientifico, lo cual permitird obtener resultados sélidos y
significativos para ser considerados y valorados por la comunidad cientifica. Ademas, se

utilizarén instrumentos validados en el contexto nacional.

1.4.3. Justificacion préactica

Los principales beneficiados del estudio serén los nifios atendidos en el centro de salud,
puesto que los resultados obtenidos permitiran mejorar las estrategias de intervencion en
el estado nutricional de los mismos. Ademas, los profesionales del area de nutricion
podran aportar informacion util al centro de salud, sobre uno de los factores probables

que influyen en el estado nutricional de los nifios.

1.5. LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

En cuanto a las limitaciones del estudio, se tuvo dificultades para el acceso a la muestra, por
ello se tuvo que extender la cantidad de dias de aplicaciéon del instrumento. Ademas, los
resultados s6lo pueden ser aplicados a la poblacion de estudio. Finalmente, solo se considerd
al estado nutricional a través del indice de masa corporal, siendo necesario para futuros
estudios considerar otras variables antropométricas en la evaluacion nutricional de los nifios

de 6 a 12 meses.

19



CAPITULO Il. MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

2.1.1 Antecedentes internacionales

En el contexto internacional, Mendoza, (2019), en su investigacién cuyo objetivo fue
“analizar la influencia de los conocimientos sobre alimentacion complementaria en el
estado nutricional en nifos”, hall6é que, el 76% de las madres tuvieron un conocimiento
medio, seguido de un 18% con un conocimiento alto. El 77% de los nifios tuvo peso
normal, 10% sobrepeso, 9% bajo peso y 4% obesidad, encontrando asociacion

significativa entre las variables (p<0,05) (12).

Por otra parte, Cueva, et al., (2019), en su estudio cuyo objetivo fue “describir los
conocimientos, actitudes y préacticas sobre alimentacion complementaria en nifios
menores de 2 afios”, donde se incluyeron 297 madres, reveld que, los conocimientos en
alimentacion complementaria fueron en general adecuados (73%); respecto a las
actitudes se evidencio en el 81% acertada; sin embargo, las practicas Unicamente el

49.3% brindo los alimentos necesarios recomendados (13).

Lemos, (2022), en su estudio cuyo propoésito fue “analizar los conocimientos y practicas
sobre alimentacién complementaria y estado nutricional en nifios y nifias menores de 2
afios del centro de salud San Antonio de Ibarra”, hallo que, mas del 50% de las madres
tuvieron buenos conocimientos y practicas sobre alimentacién complementaria. EI 47%
tuvo peso adecuado para la edad, el 37% bajo peso, y 17% riesgo de bajo peso. Hubo

asociacion significativa entre las variables (p<0,05) (14).

Quimi, (2021), en su estudio cuyo objetivo fue “describir el conocimiento de madres

cuidadoras sobre alimentacion complementaria y el estado nutricional de nifios de 6 a 12
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meses”, los resultados mostraron que, se obtuvieron porcentajes mayores al 60% en las
respuestas incorrectas al cuestionario. El 82% de los pacientes presentaron desnutricion,

y apenas un 18% un estado nutricional normal (15).

Finalmente, Espinoza, (2020), en su estudio cuyo objetivo fue “analizar el conocimiento
materno sobre alimentacion complementaria y el estado nutricional de nifios menores de
2 afios en unidades operativas de Cojitambo”, los resultados revelaron que, el 75,3% de
madres tuvieron conocimiento medio, en cuanto al estado nutricional, el 12% tuvieron
desnutricién severa, 7,2% desnutricion, 20,5% riesgo de desnutricion, presentando

asociacion significativa entre las variables (p<0,005) (16).

2.2.2 Antecedentes nacionales

En el contexto nacional, Jiménez, et al., (2017) en su estudio cuyo objetivo fue “analizar
la relacién entre los conocimientos sobre alimentacion complementaria y estado
nutricional en menos de 2 afios”, encontr6 que, el 46,4% tuvo buen nivel de
conocimiento, el 96,4% tuvo un peso normal, 3,6% desnutricion. Hubo asociacion

significativa entre las variables (p<0,05) (17).

Rodriguez, et al., (2019), en su estudio cuyo proposito fue “analizar la relacion entre los
conocimientos maternos sobre alimentacion complementaria y estado nutricional de
lactantes”, hallé que, el 61,7% tuvieron conocimiento medio, seguido de 33,3% que fue
alto. EI 87,2% tuvo peso normal, 7,1% sobrepeso. Hubo asociacién significativa entre

las variables (p<0,05) (18).

Cochachin, et al., (2021), quienes analizaron “la relacion entre Conocimiento Materno
Sobre Alimentacion Complementaria y Estado Nutricional del Lactante Menor Atendido

en el Hospital Victor Ramos Guardia”, encontraron que, EI1 72,1% de las madres tuvieron
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conocimiento adecuado, el 74,4% tuvo peso normal y 25,6 anormal. Hubo asociacion

significativa entre las variables (p<0,05) (19).

Curo, (2020), en su estudio cuyo objetivo fue “analizar la relacion entre el nivel de
conocimiento de las madres sobre la alimentacion complementaria y el estado nutricional
de los nifios de 6 meses a 2 afios de edad en el programa de crecimiento y desarrollo del
Centro de Salud Jerusalén Zapallal”, sus resultados fueron que, el 57% tuvo peso
adecuado y el 73% tuvo talla adecuada. El 60% de madres tuvo conocimiento medio.

Hubo asociacion significativa entre las variables (p<0,05) (20).

Yaguana, (2020), en su estudio cuyo objetivo fue “analizar la relacion entre el
conocimiento de la madre sobre alimentacion complementaria y estado nutricional de
nifios de 6 a 11 meses del C.S, Pampa Grande, Tumbes”, encontr6 que, el 58% tuvieron
conocimientos altos, seguido de 38% que fue medio. El 23% tuvo desnutricion cronica,

16% sobrepeso. Hubo asociacion significativa entre las variables (p<0,05) (21).

2.2. BASES TEORICAS

Para describir el marco tedrico es necesario conceptualizar el conocimiento. El
conocimiento es conceptualizado como aquellos hechos o informaciones adquiridas a
través de las experiencias, ya sea en el &mbito educativo, asi como el entendimiento
tedrico de del medio que lo rodea. Este conocimiento de tipo cientifico, se genera luego

de la aplicacion del método cientifico.

2.2.1. Alimentacion complementaria

La alimentacion complementaria es definida como un proceso que inicia cuando la
leche materna por si sola ya no permite satisfacer las necesidades nutricionales de

los lactantes, lo que genera la necesidad de otros alimentos y liquidos junto con la
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2.2.2.

leche materna. De acuerdo con la Guia de Programacion de UNICEF: Alimentacion
del Lactante y del Nifio Pequefio, la alimentacion complementaria adecuada incluye
la introduccion oportuna de la alimentacion complementaria, la diversidad de la dieta

y la frecuencia de las comidas (22).

Inicio de la alimentacion complementaria

La alimentacion complementaria oportuna y adecuada debe introducirse entre las
edades de alrededor de 6 meses y 2 afios y puede afectar el estado nutricional y de
salud en etapas posteriores de la vida. El periodo de 6 meses a 2 afios es un periodo
crucial en la vida de un nifio en el que la alimentacion complementaria adecuada
puede reducir la morbilidad y mortalidad infantil y mejorar el estado nutricional, el

crecimiento y el desarrollo cognitivo (23).

Si los alimentos complementarios no se introducen alrededor de los 6 meses de edad,
o0 si se administran de forma inadecuada, es posible que el crecimiento y desarrollo
no sea adecuado. Asegurar que se satisfagan las necesidades nutricionales del
lactante requiere que los alimentos complementarios sean: oportunos; es decir, se
introducen cuando la necesidad de energia y nutrientes excede lo que se puede
proporcionar a través de la lactancia materna exclusiva; adecuados: es decir, que
proporcionen suficiente energia, proteinas y micronutrientes para las demandas
nutricionales; seguros: es decir, significa que se almacene y prepare higiénicamente,
y se alimente con las manos limpias; correctamente alimentados: es decir, que se les
dé de acuerdo con las sefiales de apetito y saciedad del lactante, y que la frecuencia

de las comidas sean adecuadas para la edad (24).

A la edad de 6 meses, un lactante por lo general ha duplicado su peso al nacimiento

y tiene mayor actividad. La lactancia materna exclusiva ya no le permite satisfacer
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todas las necesidades de energia y nutrientes por si sola, por lo que deben incorporar
alimentos complementarios para compensar la diferencia. Alrededor de los 6 meses
de edad, un bebé se encuentra listo para otros alimentos desde el punto de vista del
desarrollo. El sistema digestivo esta lo suficientemente maduro para digerir el
almidon, la proteina y la grasa en una dieta sin leche. Los bebés muy pequefios
empujan los alimentos con la lengua, pero entre los 6 y los 9 meses pueden recibir y

retener alimentos semisolidos en la boca con mas facilidad (25).

La alimentacion complementaria va a depender no solo de los alimentos que ingiere,
sino también de la forma, lugar, y persona que lo alimenta. Los estudios sobre la
conducta han revelado que en algunas poblaciones predomina un estilo casual de
alimentacion. Se deja que los nifios pequefios se alimenten solos y rara vez se les
animaa comer. En tales entornos, un estilo de alimentacion mas activo puede mejorar

la ingesta dietética (26).

La preparacion y el almacenamiento seguro de los alimentos complementarios
pueden prevenir la contaminacion y reducir el riesgo de diarrea. Es mas probable que
el uso de biberones con tetinas para alimentar con liquidos provoque la transmision
de procesos infecciosos que el uso de vasos, y debe evitarse. Todos los utensilios,
como tazas, tazones y cucharas, utilizados para la alimentacion de un bebé o nifio

pequefio deben lavarse a fondo (27).

La consistencia mas adecuada para la alimentacion de un lactante o nifio pequefio va
depender de la edad y del desarrollo neuromuscular. A partir de los 6 meses, un bebé
puede ingerir alimentos en puré, machacados o semisolidos. A los 8 meses, la
mayoria de los bebés también pueden comer bocadillos. A los 12 meses, la mayoria

de los nifios pueden comer los mismos tipos de alimentos que consume el resto de la
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2.2.3.

2.2.4.

2.2.5.

familia. Sin embargo, necesitan alimentos ricos en nutrientes, y deben evitarse los
alimentos que pueden provocar asfixia. Un alimento complementario debe ser lo
suficientemente espeso para que se quede en una cuchara y no gotee. Generalmente,
los alimentos que son mas espesos 0 mas solidos son mas densos en energia y

nutrientes que los alimentos delgados, acuosos o blandos (28).

Alimentacion complementaria durante la enfermedad

Durante una enfermedad, la necesidad de liquidos a menudo aumenta, por lo que se
debe ofrecer y alentar al nifio a que tome mas, y se debe continuar con la lactancia a
demanda. El apetito de un nifio por la comida a menudo disminuye, mientras que el
deseo de amamantar aumenta, y la leche materna puede convertirse en la fuente
principal de liquidos y nutrientes. También se debe alentar a un nifio a comer algun
alimento complementario para mantener la ingesta de nutrientes y mejorar la
recuperacion. La ingesta suele ser mejor si al nifio se le ofrecen sus comidas favoritas

y si las comidas son blandas y apetitosas (29).

Estado nutricional

El estado nutricional es el equilibrio entre la ingesta de nutrientes por parte de un
individuo y la utilizacion de estos nutrientes en el proceso de crecimiento, desarrollo
y mantenimiento de la salud. Adegun, et. al., (2013) afirmé que el estado nutricional
de los nifios pequerios depende en gran medida de la ingesta de nutrientes adecuados
y apropiados y de la capacidad del cuerpo para utilizar los nutrientes para su correcto

funcionamiento (30).

Evaluacion del estado nutricional
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2.2.6.

El estado nutricional se puede analizar mediante medidas antropométricas y
bioguimicas, ademéas de otras formas con mayor especificidad. Las medidas de
mayor frecuencia son aquellas que hacen uso de parametros de la fisiologia del
organismo basado en la medicién de talla y peso. El indice de masa corporal (IMC)
es uno de los indicadores de mayor utilidad por su facilidad para analizar el estado
nutricional. El IMC es facil para su andlisis; sin embargo, posee ciertas falencias:
fundamentalmente, no proporciona ninguna informacion sobre la composicion de la
masa corporal (grasa corporal, tejido muscular y cantidad de agua). Por lo tanto, un
resultado que muestre sobrepeso u obesidad en personas con musculatura muy

desarrollada suele ser incorrecto (31).

En el anélisis antropométrico del estado nutricional de los nifios, los factores como
peso, altura (o longitud), sexo y edad se juntan para establecer indices
antropomeétricos. Dichos resultados se trasladan a percentiles o puntuaciones z. Los
valores obtenidos en las personas analizadas se comparan con los obtenidos en una
poblacion sana, que constituyen los estandares antropométricos. El diagndstico es
realizado, principalmente, a través de la busqueda de medidas que, al estar lo
suficientemente lejos de las medidas de tendencia central en los datos estandarizados,
tiene escasa probabilidad que se produzcan en personas sanas. Actualmente, el
estandar antropométrico que se utiliza para evaluar a los nifios menores de cinco afos

es el denominado estandar OMS-2006 (32).

Indicadores del estado nutricional

Medir el estado nutricional de manera confiable es una tarea calificada, pero
indicaciones razonables se puede obtener en base a una historial evaluacion de: la

ingesta dietética, indicadores antropométricos del cuerpo, tamafio y composicion
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2.2.7.

2.3.

(altura, peso, circunferencia de la cintura), y marcadores de capacidad metabdlica o
la funcién de los tejidos individuales (marcadores bioquimicos, fuerza de agarre,

capacidad de trabajo).

Técnicas de evaluacion del estado nutricional

Existen diferentes técnicas e instrumentos para evaluar el estado nutricional de nifios
y adolescentes, lo que dificulta la eleccién del criterio y la interpretacién de los
resultados utilizados por los profesionales de la salud. Los métodos de evaluacion
nutricional deben ser exactos, precisos, especificos del estado nutricional y sensibles
a sus cambios, ademas de ser faciles de aplicar y reproducir. La antropometria ha
sido considerada el parametro méas apropiado para evaluar el estado nutricional
colectivo, especialmente en la nifiez y la adolescencia, por ser facil de realizar, de
bajo costo e inocuo. Al seleccionar la técnica de evaluacion nutricional, se debe elegir
aquella que cumpla con el objetivo, considerando el costo de su uso, el nivel de
habilidad personal requerido para aplicarla adecuadamente, asi como el tiempo
necesario para implementarla, coémo es recibida por la poblacion estudiada y posibles

riesgos para la salud (33).

FORMULACION DE HIPOTESIS

2.3.1 hipdtesis general

Existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria y estado nutricional en nifios de 6 a 12 meses en el C.S Collique

1l zona, Comas 2023.
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2.3.2 hipétesis especificas

> Existe relacién entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimensién inicio y estado nutricional en nifios de
6 - 12 meses.

> Existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimension caracteristicas y estado nutricional en
nifios de 6 - 12 meses.

> Existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacién
complementaria en su dimension tipos de alimentos y estado nutricional
en nifios de 6 - 12 meses

> Existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacién
complementaria en su dimension higiene de alimentos y estado

nutricional en nifios de 6 - 12 meses.
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CAPITULO Il1l. METODOLOGIA

3.1. METODO DE LA INVESTIGACION

El método de investigacion es hipotético deductivo, porque parte de hip6tesis y luego
busca probar su aceptabilidad o falsedad determinando si sus consecuencias logicas son

consistentes con los datos observados (33).

3.2. ENFOQUE INVESTIGACION

El enfoque a utilizar es cuantitativo debido a que este estudio utilizara técnicas estadisticas

para su desarrollo, las cuales permitiran respaldar las conclusiones obtenidas (34).

3.3. TIPO DE INVESTIGACION

El tipo de investigacion es aplicada, porque permite la generacion de conocimiento para ser

aplicado en un determinado contexto (34).

3.4. DISENO DE LA INVESTIGACION

No experimental debido a que no hubo una manipulacion de las variables; es transversal
debido a que la muestra fue evaluada una sola vez durante todo el proceso del estudio.
Finalmente, es correlacional porque se buscara establecer la relacion entre ambas variables

(35).

3.5. POBLACION, MUESTRA Y MUESTREO

La poblacién estara conformada las madres de lactantes de 6 a 12 meses atendidas en el
centro de salud Collique 111 zona, durante los meses de enero y febrero del 2023. Segun el
padrén nominal del establecimiento de salud, actualmente se cuentan con 156 nifios con sus

respectivas madres de edades entre 6 a 12 meses, siendo ello la poblacion total.
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Criterios de inclusion

> Madres de nifios que firmen el consentimiento informado.

» Madres de nifios que acuden regularmente al establecimiento de salud.

Criterios de exclusion

> Madres de nifios que no firmen el consentimiento informado para participar en el
estudio.
> Madres de nifios que no pertenecen a la jurisdiccion del establecimiento de salud.

> Encuestas que no hayan sido llenadas en su totalidad.
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3.6. VARIABLES Y OPERACIONALIZACION

Tabla 1. Variables y Operacionalizacion

Escala valorativa

Variables Definicion Conceptual Definicion Operacional Dimensiones Indicadores Escala de medicién ]
(niveles o rangos)
e Significado
Inicio e Edad de inicio

Conocimiento sobre
alimentacion

complementaria

Los hechos 0

informacion  adquirida

mediante la experiencia,

educacion y
comprension tedrica
sobre la alimentacion
complementaria y las

necesidades nutricionales

de los lactantes.

Ideas o conceptos aprendidos
mediante la experiencia de
madres con nifios de 6 a 12
meses atendidos en el C.S
Collique 11 zona sobre el
inicio y caracteristicas de la
alimentacion

complementaria, cantidad e

higiene de alimentos.

e Edad de termino

Caracteristicas

e Frecuenciade 6 a 8
meses

e Frecuencia de 9 a
11 meses

e Tipo

Cantidad de alimentos

e Cantidad de 6 a 8
meses
e Cantidad de 9 a 11

meses

Ordinal

Deficiente: menos de 12

puntos

Regular: 12 a 16 puntos.

Bueno: 17 a 24 puntos




Higiene de alimentos

o Definicion de
lavado de manos

e Tiempo de lavado
de manos

e Lugar  adecuado

lavado de alimentos

Estado nutricional

El estado nutricional es el
equilibrio entre la ingesta
de nutrientes por parte de
un individuo y la
utilizacion de estos
nutrientes en el proceso de
crecimiento, desarrollo y

mantenimiento de la salud.

Condicion de los nifios 6 a 12
meses atendidos en el C.S
Collique 1l zona, Comas.
Producto del vinculo entre
los requerimientos nutritivos
y la ingestion, absorcién y la
utilizacion de los nutrientes
contenido en los alimentos, y
que se refleja a del IMC.

® Peso
e Talla

Ordinal

Bajo peso: percentil

menor de 3

Peso normal: percentil

entre 3y 85

Sobrepeso: percentil
entre 85y 97

Obesidad: percentil

mayor a 97
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3.7. TECNICAS E INSTRUMENTOS PARA LA RECOLECCION DE DATOS

La técnica a utilizar es la encuesta, por ser una técnica muy Util para recoger

informacién de variables cualitativas (38).

El instrumento para evaluar los conocimientos sobre alimentacion complementaria, fue

extraido de la tesis elaborada por Carcamo y colaboradores (36), en su estudio titulado

“Conocimientos sobre Alimentacion Complementaria en madres de nifios 6 -12 meses

Centro Salud Puerto Supe-2020”.

Se aplicara un cuestionario el cual estd conformado por 24 items, distribuidos en 4

dimensiones: (Ver anexo C).

Dimensiones items
Inicio 5
Caracteristicas 6
Tipos de alimento 5
Higiene de alimentos 8

Las puntuaciones finales del instrumento se dividen en: deficiente, regular y bueno.

La evaluacion del estado nutricional estard basada en las tablas de crecimiento de la OMS,

cuyos resultados finales son obesidad, sobrepeso, bajo peso y baja estatura. Dichos
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resultados utilizan los percentiles para clasificar a un individuo o un grupo en una tabla
de crecimiento e indicar dénde encaja en el contexto de la poblacion de referencia. Por lo
tanto, Una poblacién de referencia adecuada, mediciones precisas y calculos de edad son

factores importantes a la hora de evaluar el crecimiento infantil (37)

3.8. PLAN DE PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

Para la ejecucion del trabajo de campo de este estudio se solicitard autorizacion a la
jefatura del centro de salud para poder realizar la encuesta a las madres de nifios de 6 a

12 meses.

Una vez aprobada la autorizacion se entregara el consentimiento informado a las madres

donde se solicitard su permiso para formar parte de este estudio. (Ver anexo A).

Posteriormente, se procedera con el llenado de las encuestas por parte de las madres de
nifios de 6 a 12 meses que desean participar en el estudio, previa explicacion de los
objetivos e importancia del estudio y de la manera correcta que debe ser llenada la
encuesta. Ademas, se tomaran las medidas antropométricas de los nifios para determinar

el estado nutricional a través del indice de masa corporal.

Los datos de la encuesta se organizaran en el software Microsoft Excel para ser
procesados en el programa estadistico SPSS, donde se realizara el analisis estadistico
descriptivo e inferencial de las variables. La prueba estadistica a utilizar serd el Rho

Spearman, basado en la naturaleza y tipo de variables.

3.9. ASPECTOS ETICOS
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En el presente estudio se respetaran los derechos de las personas, por ello se considerara

los siguientes principios.

3.9.1 Principio de autonomia

El principio de autonomia serd aplicado estrictamente es este estudio, al abordar a la
madre de familia del menor, se respetara sus decisiones y libre voluntad de participacion.
A cada uno de ellos se les hara conocer los detalles del estudio y luego se solicitara su
consentimiento informado para que su participacion sea adecuada y regular en el estudio

(38).

3.9.2 Principio de beneficencia

A las madres de familia se les explicara los beneficios indirectos que se obtendra con los

resultados de este estudio (39).

3.9.3 Principio de no maleficencia

Se explicara a cada una de las madres de familia que su participacion en este estudio no
implica ningln riesgo a su salud e integridad individual de ellos ni a la de sus integrantes

(40).

3.9.4 Principio de justicia

Seran tratados con respeto cada una de las madres de familia y colaboradores que
participen en nuestro estudio, asi mismo se tratara a todos por igual, sin discriminaciones

ni preferencias (41).
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CAPITULO IV. PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS

RESULTADOS

4.1. RESULTADOS

4.1.1. ANALISIS DESCRIPTIVO DE LOS RESULTADOS

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas en madre-nifio del centro de

salud Collique 111 Zona, Comas 2023.

Edad madre Minimo - Media (D.T.)
Maximo
19 - 37 26,56 (+ 5,221)
Grado de instruccién madre Frecuencia (f) Porcentaje (%)
Secundaria 117 75,0
Técnico o superior 14 8,0
Primaria 17 10,8
Sin instruccion 8 6,2
Edad nifio Frecuencia (f) Porcentaje (%)
6 meses 31 19,9
7 meses 11 7,1
8 meses 45 28,8
9 meses 39 25,0
10 meses 15 9,6
11 meses 6 3,8
12 meses 9

En la tabla 1, se observa que, la edad promedio fue 26,56 afos. El 75%(n=117) tuvieron

secundaria completa, seguido de un 10,8%(n=17) con nivel primaria y un 8%(n=14) nivel
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técnico o superior. En cuanto a la edad de los hijos, 28,8%(n=45) tuvieron 8 meses,

seguido de 25%(n=39) con 9 meses.
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VARIABLE 1: Conocimiento sobre alimentacion complementaria

Tabla 2. Nivel de conocimientos y sus dimensiones sobre alimentacion
complementaria en nifios de 6 a 12 meses en el centro de salud Collique

111 zona, Comas 2023.

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Conocimientos sobre alimentacion Deficiente 2 1.3 1.3 1.3
complementaria
Regular 125 80.1 80.1 81.4
Bueno 29 18.6 18.6 100.0
. . Deficiente 8 5.1 51 5.1
Dimension inicio
Regular 111 71.2 71.2 76.3
Bueno 37 23.7 23.7 100.0
Dimension caracteristicas Deficiente 4 2.6 2.6 2.6
Regular 94 60.3 60.3 62.8
Bueno 58 37.2 37.2 100.0
Dimensidn tipO de alimentos Deficiente 86 55.1 55.1 55.1
Regular 66 42.3 42.3 97.4
Bueno 4 2.6 2.6 100.0
Dimension higiene de alimentos Deficiente ! 06 0.6 0.6
Regular 124 79.5 79.5 80.1
Bueno 31 19.9 19.9 100.0
Total 156 100.0 100.0

En la tabla 2, en cuanto al nivel de conocimientos sobre alimentacién complementaria, se
observa que el mayor porcentaje 80,1%(n=125) fue regular. En la dimension inicio, el
71,2%(n=111) de las madres encuestadas mostraron un conocimiento regular. Respecto
a la dimension caracteristicas, el mayor porcentaje 60,3%(n=94) fue regular. En el
55,1%(n=86) de las madres encuestadas se observé un nivel deficiente en la dimension
tipo de alimentos, mientras que, en la dimension higiene de alimentos, el 79,5%(n=124)

se evidenci6 un nivel de conocimiento regular.
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VARIABLE 2: Estado nutricional

100

Frecuencia

24 36%
2,33%
Bajo peso: percentii  Peso normal: percentii  Sobrepeso: percentil Obesidad: percentil
menor de 3 entre 3y 85 entre 85y 97 mayor a 97

Estado nutricional

Grafico 1. Estado nutricional en nifios de 6 a 12 meses en el centro de

salud Collique 111 zona, Comas 2023.

En el gréafico 1, se observa que, el 57,05(n=89) tenian peso normal, el 24,36%(n=38)
tuvieron sobrepeso, el 10,26%(n=16) tuvieron bajo peso y el 8,33%(n=13) tuvieron
obesidad. De lo anterior, el porcentaje total de nifios con malnutricién suman en total
42,95% y el 57,05% con un peso normal. Ello permite apreciar que existe un porcentaje

relevante de niflos con malnutricion.
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Dimension: Inicio de la alimentacion complementaria

Frecuencia

Dar otro tipo de leche Dar otro tipo de Dar alimentos solidos a Solo dar leche materna.
artificial, mas leche alimentos segunla la dieta del nifio mas
matermna edad mas leche leche materna.
materna

Gréfico 2. La alimentacién complementaria consiste en:

Interpretacion: Se observa que, el 31,4% (n=49) considerd dar otro tipo de leche artificial
maés leche materna. Ello genera un riesgo a los nifios al privarlos de todos los beneficios
de la leche materna, siendo uno de ellos la malnutricion. Ademas, el 10.26%(n=16)

considerd que la alimentacion complementaria consiste en solo dar leche materna.
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Frecuencia

Porgue asfle han Porgue su nifio hace Debidoasu Porque le da pena que
informado. gestos queleden  crecimiento y desarrollo  su nifio mire cuando
comida. el nifio necesita mayor usted come.

cantidad de nutrientes.

Gréfico 3. ¢Por qué es importante brindar alimentacién complementaria a los
nifos?
Interpretacion: En la figura, se observa que, el 32,05%(n=50) considera que es importante
brindar alimentacion complementaria porque su nifio hace gestos para que le den comida,
mientras que el 16,03%(n=25) considera que es importante porque asi se lo han
informado. Ello refleja la importancia de la educacion en las madres sobre la alimentacién

complementaria, permitiéndoles brindarle a su nifio en el momento indicado.
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Frecuencia

4 meses B meses 9 meses 5 meses

Gréfico 4. (A qué edad se recomienda iniciar la alimentacion complementaria?

Interpretacion: En la figura, se observa que, el 31,4%(n=49) respondié que a los 4 meses
se debe iniciar la alimentacién complementaria, y el 10.26%(n=16) mencion6 a los 5
meses. Los alimentos complementarios deben "complementar” la lactancia materna
cuando sea necesario desde el punto de vista nutricional y cuando el lactante esté
preparado para ello. Una introduccién demasiado temprana y demasiado tardia puede

tener consecuencias indeseables para la salud.
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Frecuencia

A los 6 meses Alos 7 a8 meses Alos 12 meses

Gréfico 5. ¢ A qué edad los nifios deben estar listos para comer los mismos
alimentos que consume la familia?

Interpretacion: En el grafico, se observa que, el 43,6%(n=68) respondid a los 6 meses,
32%(n=50) a los 7 a 8 meses y 24,4%(n=38) a los 12 meses. La alimentacion
complementaria garantiza un crecimiento y desarrollo saludables de los nifios mediante
la variedad de alimentos nutritivos que se introducen ademas de la leche materna. Una
buena nutricion, cuidados e higiene, especialmente en los dos primeros afios de vida, son

necesarios para evitar que los nifios sean demasiado bajos para su edad.
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40

Frecuencia

20

Hasta los 24 meses Hasta los 6 meses

Gréfico 6. ¢Hasta qué edad se recomienda dar leche materna a un nifio?

Interpretacion: En el grafico, se observa que, el 51,3%(n=80) menciond que la leche
materna debe darse hasta los 24 meses y el 48,8%(n=76) hasta los 6 meses. El buen
conocimiento y la actitud positiva de las madres juegan un papel clave en el proceso de

practicas de lactancia materna exclusiva.
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Dimensién: Caracteristicas de los alimentos

100

Frecuencia

5 veces al dia mas lactancia 2veces al dia mas lactancia 3 veces al dia mas lactancia
materna materna. materna

Figura 7. ¢ Cuéntas veces al dia le da de alimentar a un nifio de 6 a 8 meses?

Interpretacion: En el grafico, se encontrd que, del total de madres encuestadas, el
56,4%(n=88) respondio 2 veces al dia mas lactancia materna, 39,1%(n=61) respondié 5
veces al dia més lactancia materna. Y, por ultimo, el 4,4%(n=7) menciono 3 veces al dia

mas lactancia materna.
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a0

Frecuencia

1
. - . - 0'64% " - . -
2veces al dia mas 5 veces al dia mas 7 vece%‘ard_ ia mas 4 veces al dia mas
lactancia materna lactancia materna lactancia materna. lactancia materna.

Grafico 8: ¢ Cuantas veces al dia le da de alimentar a los nifios de 9 a 11 meses?

Interpretacion: En el gréfico se evidencid que, del total de madres evaluadas, el
56,5%(n=82) respondio 4 veces al dia mas lactancia materna, 36,5%(n=57) respondié 6
veces al dia mas lactancia materna y 10,2%(n=16) respondi6 2 veces al dia méas lactancia

materna.
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100

Frecuencia

Tipo sélidos. Tipo aplastado, purés Solo jugos

Griéfico 9. ¢ Qué consistencia tiene los alimentos que le da a su nifio de 6 a 8 meses?

Interpretacion: A esta edad, puede introducir alimentos blandos con un poco mas de
textura. Al respecto, en el grafico 9 se observa que, el 57%(n=89) de las madres
entrevistadas respondi6 alimentos tipo aplastado, purés, 38,4%(n=60) respondié tipo

solidos.
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Frecuencia

Continuar con leche Continuar con papillas Solo aplastados. Solo liguidos.
materna mas incluir mas leche materna
picados y triturados.

Gréfico 10. ¢ Qué consistencia deben tener los alimentos para un nifio de 9 a 11
meses?

Interpretacion: En la gréafica, se observa que, el 37,8%(n=59) respondi6 que se debe
continuar con leche materna e incluir picados y triturados, 36,5%(n=57) respondi6

continuar con papillas mas leche materna, el 24,4%(n=38) respondi6 solo liquidos.
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Frecuencia

3 ab5cucharadas. 2 a3 cucharadas. 5a 7 cucharadas.

Graéfico 11. ¢ Qué cantidad de alimentos debe recibir un nifio entre 6 a 8 meses?

Interpretacion: En el gréafico se observa que, 37,1%(n=58) de madres respondieron de 2
a 3 cucharadas, 35,2%(n=55) entre 3 a 5 cucharadas y el 27,6%(n=43) respondi6 de 5 a
7 cucharadas. Finalmente, 27,5% respondieron de 5 a 7 cucharadas. Dichas respuestas

expresan que aun se requiere mejorar los conocimientos al respecto.
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60

Frecuencia

4 a5 cucharadas. 5a 7 cucharadas 7a 10 cucharadas. 5 ab cucharadas.

Graéfico 12. ¢ Qué cantidad de alimentos debe recibir un nifio entre 9 a 11 meses?

Interpretacion: En el gréafico se observa que, 32,6%(n=51) respondieron 4 a 5 cucharadas,

32,6%(n=51) 5 a 7 cucharadas, 25%(n=39) 7 a 10 cucharadas.
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Dimension: Tipos de alimentos

&0

Frecuencia

Arroz, pan. Camote, harinas Frutas, verduras. Yuca, carme.

Gréfico 13. ¢ Qué tipo de alimentos considera usted que son ricos en vitaminas?

Interpretacion: En el grafico 12, se observa que, el 33,9%(n=53) de madres respondio
frutas y verduras. Mientras que el 28,2%(n=44) de madres respondié camote y harinas,
19,2%(n=30) respondié yuca y carne. El consumo de frutas y verduras en los infantes
resulta de vital importancia por el gran aporte de vitaminas, minerales necesarios para el

optimo crecimiento y desarrollo.
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100

Frecuencia

Citricos como: pifia, Hierba luisa, Té café. Azlcary leche.
limdn, naranja. manzanilla.

Gréfico 14. ¢ Para que el hierro se absorba mejor en el organismo de los nifios,
estos se deben combinar con?

Interpretacion: En el gréfico, se evidencia que, el 55,1%(n=86) de madres respondid
citricos, como la pifia y naranja, siendo la respuesta acertada. Mientras que el 23%(n=36)
respondio té, café, el 14,8%(n=23) respondi6 hierba luisa, manzanilla. Al consumir
alimentos ricos en hierro, es beneficioso consumir también alimentos con vitamina C o
acido citrico, como el jugo de naranja 100%, que puede ayudar a aumentar la absorcion

de hierro en el cuerpo.
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100

Frecuencia

yuca, pan blanco, te. Sangrecita, higado, Lechey gueso. Fapas, carne de cerdo.
espinaca.

Griéfico 15. ¢ En qué alimentos cree usted que se encuentra hierro para incluir en
los alimentos del nifio?

Interpretacion: En el gréfico, se evidencio que, el 53,8%(n=84) de madres respondio
sangrecita, higado y espinaca, mientras que el 17,3%(n=27) respondi6 yuca, pan blanco,
té, el 16%(n=25) respondid papas, carne de cerdo. Los alimentos ricos en hierro son
importantes para prevenir la anemia, la cual tiene un impacto negativo en el

neurodesarrollo de los infantes.

53



Frecuencia

Embutidas vy colorantes. Sopa de verduras. Mazamorra de platano.  Leche con harina de
trigo.

Gréfico 16. ¢Qué alimentos o preparacion, considera usted que no son
importantes en la alimentacion de los nifios?

Interpretacion: En el gréafico, se determiné que, 36,5%(n=57) respondieron embutidos y
colorantes, 31,4%(n=49) respondieron mazamorra de platano, 28,8%(n=45) respondieron
sopa de verduras. Es necesario que las madres conozcan cuales son los alimentos de
mayor aporte nutricional en los nifios, los cuales deben ser prioritarios durante su rutina

de alimentacion.
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100

Frecuencia

Mayonesa y embutidos.  Sopa de ajinome o Verduras, higado, Alimentos con bastante
sopas instantaneas.  camote, aceite vegetal.  azicar mas bebida
gasificadas.

Gréfico 17. ¢ Qué alimentos considera importantes que deben incluir en cada
comida del nifio?

Interpretacion: En el gréfico, se observa que, el 52,5%(n=82) respondieron verduras,
higado, camote y aceite vegetal, 31,4%(n=49) respondieron mayonesa y embutidos,

8,9%(n=14) respondi6 alimentos con bastante azticar mas bebidas gasificadas.
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Dimension: Higiene en la alimentacion

100

Frecuencia

Enjuagar siempre con  Lavarse siempre con  Proceso gue se hace Mo sabe
agua. aguay jabon. solo cuando estan
sucias.

Grafico 18. ¢ En qué consiste el lavado de manos?
Interpretacion: En la grafica se observa que, el 53,8%(n=84) respondid lavarse siempre
con agua y jabon, el 21,1%(n=33) respondi6 enjuagar siempre con agua y el 18,5%(n=29)
respondié no sabe. Lavarse las manos puede mantenerlo saludable y prevenir la

propagacion de infecciones respiratorias y diarreicas.
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Frecuencia

Deftres acuatro veces  Sélo cuando haido al Cadavez que ha Solo cuandova a
al dia. bafio. manipulado alguna comer los alimentos.
cosa que ha estado
expuesta a

contaminacion.
Griéfico 19. ¢ Con que frecuencia se debe lavar las manos?

Interpretacion: En la grafica, se observa que, el 50%(n=78) respondi6 cada vez que se ha
manipulado alguna cosa que ha estado expuesta a un agente contaminante, 25%(n=39)
respondi6 de 3 a 4 veces al dia, 16,6%(n=26) respondi6 solo cuando ha ido al bafio.
Lavarse las manos es una manera facil de prevenir infecciones. Comprender cuando
lavarse las manos, como usar correctamente el desinfectante para manos y como hacer

que los nifios adquieran el habito.
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Frecuencia

Solo sujetarse el Cocinarconrelojy  Solo lavar los alimentos  Lavarse las manos,
cabelloy retirarse los anillos puestos. que estan sucios. sujetarse el cabelloy
accesorios. retirarse los accesorios
de las manos

Gréfico 20. ¢ Qué debe tener en cuenta, al preparar los alimentos?

Interpretacion: En la grafica, se encontré que el 32%(n=50) de las madres encuestadas
respondid lavarse las manos, sujetarse el cabello y retirarse los accesorios de las manos,
31,4%(n=49) refiere cocinar con el reloj y anillos puestos, el 26,3%(n=41) refiere solo
lavar los alimentos cuando estan sucios. El cuidado de las madres durante la preparacién
de los alimentos, ayuda a la prevencion de diversas patologias infecciosas, generadas por

una mala higiene y/o preparacion.
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Frecuencia

Lavados de manos Mo lavar los alimentos. Recalentar los MNo sabe
ademas de la higiene alimentos varias veces.
de los alimentos,
utensilios, ambiente.

Gréfico 21. Una de las formas para evitar que el nifio o nifia se enferme es
importante que en la preparacion de los alimentos se debe tener en cuenta:

Interpretacion: En la gréfica, se determind que, 47,4%(n=74) respondieron lavado de
manos sumado a la higiene de alimentos y utensilios, 30,1%(n=47) respondid recalentar

los alimentos varias veces, 17,9% (n= 28) respondid no lavar los alimentos.
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Frecuencia

Frios. Recalentados. ~ Consumir de manera No sabe.
instantanea después de
cocinar

Gréfico 22. Una de las formas para evitar la contaminacion de los alimentos
cocinados es consumirlos:

Interpretacion: En la gréfica, se observa que, el 38,4%(n=60) respondié consumir de
manera instantanea despues de cocinar, el 23,7%(n=37) respondio frios, el 20,5%(n=32)

respondio recalentados.
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Una de las formas en que se pueden contaminar los alimentos al cocinar es:

Frecuencia

Cuando los alimentos Al hablary estornudar Cuando usa agua Mo sabe.
se encuentran tapados.  sobre los alimentos. clorada.

Gréfico 23. Una de las formas en que se pueden contaminar los alimentos al
cocinar es:

Interpretacion: En la grafica, se observa que, el 39,7%(n=62) de las madres respondio al
hablar y estornudar sobre los alimentos, el 26,2%(n=41) respondi6 cuando los alimentos
se encuentran tapados, y el 18,5%(n=29) respondi6é cuando se usa agua clorada. Dicho
conocimiento les permite a las madres evitar procesos infecciosos en sus nifios, lo cual

puede tener un impacto negativo en su nutricion.
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Frecuencia

Lavar, secar, guardary cubrir con un mantel Lavar solo en la noche.

Gréfico 24. Para evitar que en los utensilios como platos y cubiertos de cocina se
acumulen los microbios es recomendable:

Interpretacion: En la gréfica, se analizd que, el 60,9%(n=95) de las madres respondio
lavar, secar, guardar y cubrir con un mantel, 39,1%(n=61) respondié lavar solo en la
noche. El cuidado de los alimentos, permite evitar la contaminacién de los mismos,

permitiendo un mejor cuidado del nifio.
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100

Frecuencia

Enla cocina bien limpia mas su En el comedor bien limpio, junto  Enla cocinay acompafado de
television prendida con la familiay sin mascotas.
distracciones.

Gréfico 25. ¢ Cual cree usted que de ser el lugar adecuado para alimentar a su nifio
0 nifia?

Interpretacion: En la grafica, se observa que, el 57,6%(n=90) respondi6 en el comedor
bien limpio, junto con la familia y sin distracciones, lo cual permite garantizar las medidas
higiénicas, el 33,3%(n=52) respondi6 en la cocina bien limpia mas la TV prendida y el

9%(n=14) respondio en la cocina y acompafiado de mascotas.
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4.1.2. PRUEBA DE HIPOTESIS

4.1.2.1. PRUEBADE HIPOTESIS GENERAL

H1: Existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria y estado nutricional en nifios de 6 a 12 meses en el C.S Collique

1l zona, Comas 2023.

Ho: No Existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos sobre
alimentacion complementaria y estado nutricional en nifios de 6 a 12 meses en el

C.S Collique 11 zona, Comas 2023.

Significancia establecida: o = 0,05 (5%) de margen maximo de error

Prueba estadistica: Chi cuadrado de Pearson (X?)

Tabla 4. Prueba de correlacion entre el nivel de conocimientos sobre
alimentacion complementaria y estado nutricional en nifios de 6 a 12 meses en

el C.S Collique 111 zona, Comas 2023.

Pruebas de chi-cuadrado

Significaci
on
asintotica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 29,027 6 ,000
Pearson a
Razoén de 19,497 6 ,003
verosimilitud
Asociacion lineal por 10,396 1 ,001
lineal
N de casos validos 156

a. 6 casillas (50,0%) han esperado un recuento menor que
5. El recuento minimo esperado es ,17.
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Decision: En la tabla 4, se observa que, el valor del estadistico de correlacién Chi
cuadrado X?=29,027 y la significancia p valor 0,000 (p<0.05) es significativa. Por lo
tanto, se rechaza la hipétesis nula (HO) y se acepta la hipotesis alterna (H1). Concluyendo
que existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria y estado nutricional en nifios de 6 a 12 meses en el C.S Collique 111 zona,

Comas 2023.
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4.1.2.2. PRUEBA DE HIPOTESIS ESPECIFICA 1

Hi: Existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimension inicio y estado nutricional en nifios de 6 - 12

meses.

Ho: No Existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimension inicio y estado nutricional en nifios de 6 - 12

meses.

Significancia establecida: o = 0,05 (5%) de margen maximo de error

Prueba estadistica: Chi cuadrado de Pearson (X?)

Tabla 5. Prueba de correlacion entre dimension inicio y estado nutricional en

nifios de 6 a 12 meses en el C.S Collique 111 zona, Comas 2023.

Pruebas de chi-cuadrado

Significaci
on
asintética
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 18,542 6 ,005
Pearson a
Razoén de 15,880 6 ,014
verosimilitud
Asociacion lineal por 1,106 1 ,293
lineal
N de casos validos 156

a. 6 casillas (50,0%) han esperado un recuento menor que
5. El recuento minimo esperado es ,67.
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Decision: En la tabla 5, se observa que, el valor del estadistico de correlacion Chi
cuadrado X?=18,542 y su significancia p valor fue 0,005 (si p<0,05) es significativo. Por
lo tanto, se rechaza la hipétesis nula (HO) y se acepta la hipétesis alterna (H1).
Concluyendo que existe relacién significativa entre el nivel de conocimientos sobre

alimentacion complementaria en su dimension inicio y estado nutricional.
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4.1.2.3. PRUEBA DE HIPOTESIS ESPECIFICA 2

Hi: Existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacién
complementaria en su dimension caracteristicas y estado nutricional en nifios de 6

- 12 meses.

Ho: No Existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimension caracteristicas y estado nutricional en nifios de 6

- 12 meses.

Significancia establecida: o = 0,05 (5%) de margen maximo de error

Prueba estadistica: Chi cuadrado de Pearson (X?)

Tabla 6. Prueba de correlacidn entre dimensidn caracteristicas y estado

nutricional en nifios de 6 a 12 meses en el C.S Collique 111 zona, Comas 2023.

Pruebas de chi-cuadrado

Significaci
on
asintética
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 18,432 6 ,005
Pearson a
Razén de 19,990 6 ,003
verosimilitud
Asociacion lineal por 4,421 1 ,036
lineal
N de casos validos 156

a. 5 casillas (41,7%) han esperado un recuento menor que
5. El recuento minimo esperado es ,33.
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Decision: En la tabla 6, se observa que, el valor del estadistico de correlacién Chi
cuadrado X2=18,432 y su correspondiente significancia p valor 0,005 (si p<0,05 es
significativo. Por lo tanto, se rechaza la hip6tesis nula (HO) y se acepta la hipétesis alterna
(H1). Concluyendo que existe relacién significativa entre el nivel de conocimientos sobre
alimentacion complementaria en su dimension caracteristicas y estado nutricional en

nifos de 6 - 12 meses.
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4.1.2.4. PRUEBA DE HIPOTESIS ESPECIFICA 3

Hi: Existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimension tipos de alimentos y estado nutricional en nifios

de 6 - 12 meses.

Ho: No Existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimension tipos de alimentos y estado nutricional en nifios

de 6 - 12 meses.

Significancia establecida: o = 0,05 (5%) de margen maximo de error

Prueba estadistica: Chi cuadrado de Pearson (X?)

Tabla 7. Prueba de correlacion entre dimensidn tipo de alimentos y estado

nutricional en nifios de 6 a 12 meses en el C.S Collique 111 zona, Comas 2023.

Pruebas de chi-cuadrado

Significaci
on
asintética
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 25,108 6 ,000
Pearson a
Razén de 23,085 6 ,001
verosimilitud
Asociacion lineal por 14,827 1 ,000
lineal
N de casos validos 156

a. 4 casillas (33,3%) han esperado un recuento menor que
5. El recuento minimo esperado es ,33.
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Decision: En la tabla 7, se observa que, el valor del estadistico de correlacion Chi
cuadrado X?=25,108 y su correspondiente significancia p valor 0,000 (si p<0,05) es
significativo. Por lo tanto, se rechaza la hipétesis nula (HO) y se acepta la alterna (H1), se
concluye que existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos sobre
alimentacion complementaria en su dimension tipos de alimentos y estado nutricional en

nifos de 6 - 12 meses.
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4.1.25. PRUEBA DE HI'HIPOTESIS ESPECIFICA 4

Hi: Existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimension higiene de alimentos y estado nutricional en nifios

de 6 - 12 meses.

Ho: No Existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimension higiene de alimentos y estado nutricional en nifios

de 6 - 12 meses.

Significancia establecida: o = 0,05 (5%) de margen maximo de error

Prueba estadistica: Chi cuadrado de Pearson (X?)

Tabla 8. Prueba de correlacion entre dimensidn caracteristicas y estado

nutricional en nifios de 6 a 12 meses en el C.S Collique 111 zona, Comas 2023.

Pruebas de chi-cuadrado

Significaci
on
asintética
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de 10,398 6 ,109
Pearson a
Razoén de 10,032 6 ,123
verosimilitud
Asociacion lineal por 4,981 1 ,026
lineal
N de casos validos 156

a. 6 casillas (50,0%) han esperado un recuento menor que
5. El recuento minimo esperado es ,08.
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Decision: En la tabla 8, se observa que, el valor del estadistico de correlacion Chi
cuadrado X?=10,398 y su correspondiente significancia p valor 0,109 (si p>0,05) no es
significativo. Por lo tanto, se rechaza la hip6tesis alterna (H1) y se acepta la hipétesis nula
(HO), se puede afirmar que no existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre
alimentacion complementaria en su dimensién higiene de alimentos y estado nutricional

en nifios de 6 - 12 meses.

DISCUSION DE RESULTADOS

A nivel mundial se ha evidenciado un avance en la mejora de los indicadores de nutricion
y salud infantil y materna, los niveles de desnutricion, en particular el retraso del
crecimiento, siguen siendo altos con aproximadamente 149 millones de nifios menores de
cinco afios en el 2018. Las consecuencias del retraso en el crecimiento son profundas e
incluyen una mayor susceptibilidad a las infecciones, mortalidad, desarrollo cognitivo
reducido, atencién educativa disminuida, menor productividad econémica en la Gltima
etapa de la vida y menor peso al nacer de la descendencia. También existe un vinculo
estrecho entre la privacion de alimentos en los primeros afios de vida y el aumento de las
posibilidades de enfermedades cronicas en la edad adulta. Las consecuencias colectivas
del retraso en el crecimiento cuestan hasta el 12% del producto bruto interno en los paises

en desarrollo (42).

Relacidn entre nivel de conocimientos sobre alimentacion complementaria y estado

nutricional

En cuanto al objetivo general, se hallo que, existe relacion significativa entre el nivel de

conocimientos sobre alimentacion complementaria y estado nutricional en nifios de 6 a 12
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meses en el C.S Collique 111 zona, Comas 2022. Al respecto, resultados similares fueron
hallados por Mendoza, (2019), en su investigacion cuyo objetivo fue “analizar la influencia
de los conocimientos sobre alimentacién complementaria en el estado nutricional en
nifios”, hallé que, el 76% de las madres tuvieron un conocimiento medio, seguido de un
18% con un conocimiento alto. EI 77% de los nifios tuvo peso normal, 10% sobrepeso, 9%
bajo peso y 4% obesidad, encontrando asociacion significativa entre las variables (p<0,05)
(12). Al igual que Lemos (2022), en su estudio cuyo propodsito fue “analizar los
conocimientos y précticas sobre alimentacion complementaria y estado nutricional en nifios
y ninas menores de 2 afios del centro de salud San Antonio de Ibarra” hallé que, méas del
50% de las madres tuvieron buenos conocimientos y practicas sobre alimentacion.
Ademas, Jiménez, et al., (2017) en su estudio cuyo objetivo fue “analizar la relacion entre
los conocimientos sobre alimentacion complementaria y estado nutricional en menos de 2
afios, encontré que, el 46,4% tuvo buen nivel de conocimiento, el 96,4% tuvo un peso
normal, 3,6% desnutricion. En el andlisis correlacional se hallé una correlacion entre las

variables (p<0,05) (17).

Estos resultados se pueden explicar, porque las madres que tienen mejores conocimientos
sobre el contenido de nutrientes y preparacion de la alimentacion complementaria pueden
brindar a sus hijos una mejor calidad de alimentacion, lo cual tiene una influencia positiva
en el estado nutricional de los nifios (43). Dichos conocimientos de las madres, podrian
haberse adquirido porgue el establecimiento realiza sesiones educativas y demostrativas
sobre alimentacién complementaria de forma periddica. Por ello, cumplir con la nutricion
en las madres es un requisito indispensable para ayudar al proceso de crecimiento y

desarrollo de los bebés y nifios y prevenir diversas enfermedades.

Relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion complementaria en su

dimensioén inicio y estado nutricional.
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En cuanto al primer objetivo se hall6 que, existe relacion significativa entre el nivel de
conocimientos sobre alimentacion complementaria en su dimension inicio y estado
nutricional. Similares resultados fueron hallados por Curo (2020), en su estudio cuyo
objetivo fue “analizar la relacion entre el nivel de conocimiento de las madres sobre la
alimentacion complementaria y el estado nutricional de los nifios de 6 meses a 2 afios de
edad en el programa de crecimiento y desarrollo del Centro de Salud Jerusalén Zapallal”,
sus resultados fueron que, el 57% tuvo peso adecuado y el 73% tuvo talla adecuada. El
60% de madres tuvo conocimiento medio, ademas se hall influencia de las dimensiones
tipo inicio sobre el estado nutricional (20). Sin embargo, otro estudio realizado por Forh
et. al. (44), en Ghana, en el 2022, hallé que, el nivel de conocimiento nutricional fue
medio (61,5%) entre las cuidadoras/madres. La alimentacion complementaria se inici6 a
los 6 meses en el 83,6% de los casos. La prevalencia de bajo peso, emaciacion y retraso
en el crecimiento fue del 8,29 %, 10,23 %y 16,74 %, respectivamente. El estudio no hallo
una asociacion significativa entre el conocimiento de la alimentacion complementaria en

su dimension inicio y el estado de desnutricion infantil.

La educacion nutricional adecuada con un enfoque en las préacticas de alimentacion de
bebés y nifios pequefios debe estar dirigido a cada madre desde la gestacion, lo cual puede
facilitar un inicio oportuno de la alimentacién complementaria (45). En el caso del
estudio, el establecimiento de salud les brinda a las madres, desde su etapa de gestacion,
informacidn sobre el cuidado infantil, incluye la alimentacion complementaria, el cual

estd a cargo de los profesionales de enfermeria.

Relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion complementaria en su

dimension caracteristicas y estado nutricional.
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Al respecto, Mendoza (2019), en su investigacion cuyo objetivo fue “analizar la influencia
de los conocimientos sobre alimentacion complementaria en el estado nutricional en
ninos”, hallé que, el 76% de las madres tuvieron un conocimiento medio, seguido de un
18% con un conocimiento alto, conjuntamente con su dimension caracteristicas. EI 77% de
los nifios tuvo peso normal, 9% bajo peso y 4% obesidad, encontrando asociacion
significativa entre la dimension caracteristicas y el estado nutricional (p<0,05) (12). Un
estudio realizado en Indonesia, se obtuvo que el conocimiento de las madres sobre las
caracteristicas de la nutricion infantil se asocié con el estado nutricional de los nifios

(p=0,034) (46).

Es evidente que los padres desempefian un papel importante durante el proceso de la
alimentacion complementaria, tomando decisiones sobre el momento, el contenido de la
dieta y la forma en que se alimenta al bebé, estableciendo reglas y expectativas, y
proporcionando un modelo a seguir, influyendo en el desarrollo de la alimentacion. y
preferencias dietéticas y regulacion del apetito (47). Sin embargo, requieren conocimientos
basados en la evidencia para lograr una mayor efectividad. En ese sentido, el papel de los
nutricionistas es necesario para brindar educacion sanitaria, particularmente sobre el estado
nutricional y los tipos de alimentos que contienen carbohidratos, proteinas, vitaminas y
minerales necesarios para el crecimiento y desarrollo de los nifios. Por ello, es fundamental
que el nutricionista esté bien formado en técnicas de educacion nutricional y pedagogia, y

sepa transmitirle estos conocimientos de manera clara y sencilla.

Relacién entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion complementaria en su

dimension tipos de alimentos y estado nutricional.

En el estudio se hall6 que, existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos

sobre alimentacién complementaria en su dimension tipos de alimentos y estado nutricional
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en nifos de 6 - 12 meses. Similares resultados fueron hallados por Jiménez, et al., (2017)
en su estudio cuyo objetivo fue “analizar la relacion entre los conocimientos sobre
alimentacion complementaria y estado nutricional en menos de 2 afios”, encontré que el

46,4% tuvo buen nivel de conocimiento, asi como en la dimension tipo de alimentos.

El conocimiento de los tipos de alimentos permite a proporcionar una mayor variedad de
nutrientes de forma equilibrada, lo cual repercute positivamente en el estado nutricional de
los nifios. Al respecto, el profesional de nutricion con sus conocimientos adquiridos en su
formacién profesional tiene que brindar la informacion adecuada sobre las cantidades de

nutrientes necesarios para el nifio segln su edad (48).

Relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion complementaria en su

dimension higiene de alimentos y estado nutricional

En el estudio se halld que, no existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre
alimentacion complementaria en su dimensién higiene de alimentos y estado nutricional
en nifios de 6 - 12 meses. Resultados distintos fueron hallados por Yaguana, (2020), en su
estudio cuyo objetivo fue “analizar la relacion entre el conocimiento de la madre sobre
alimentacion complementaria y estado nutricional de nifios de 6 a 11 meses del C.S, Pampa
Grande, Tumbes”, encontr6 que el 58% tuvieron conocimientos altos, seguido de 38% que
fue medio. En cuanto a las dimensiones, la higiene de alimentos obtuvo un nivel medio en
su mayoria, y estuvo vinculado significativamente al estado nutricional de los nifios (21).
Un estudio realizado en la India, en el 2018, hallé que, la prevalencia general de
desnutricion infantil fue de 53,9% (n=769) entre de los cuales el 43,6% (n=622) presentaba
baja talla, el 29% (n=414) bajo peso. Por otro lado, se encontr6 que la mayoria de los nifios
(78%; n= 1113) tenian deficiencias nutricionales. Los factores de riesgo asociados con la

desnutricién fueron la contaminacion por E. Coli en el agua potable en el punto de uso,
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limpieza de manos de las madres. El estado nutricional de los nifios en su mayoria estuvo
asociado al estado de higiene de sus progenitoras cuyas manos estaban limpias y utilizaban
jabén en su lavado. Por otro lado, los nifios cuyas manos estaban limpias tenian menos

posibilidades de tener deficiencia de nutrientes que los que tenian las manos sucias (49).

Existen numerosas formas probadas para reducir la desnutricion y el retraso del
crecimiento, siendo la lactancia materna combinada con alimentos complementarios los
mas importantes durante los primeros afios de vida, porque no solo proporciona una fuente
clave de nutrientes, sino que también protege contra infecciones gastrointestinales y de otro
tipo. Ademas de las intervenciones nutricionales, el riesgo del retraso del crecimiento
puede reducirse abordando los factores domeésticos, ambientales, socioeconémicos y
culturales, siendo uno de ellos los conocimientos de las madres sobre la alimentacion

complementaria y su repercusion en el estado nutricional de sus hijos (50).

CAPITULO V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. CONCLUSIONES

> Existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos sobre
alimentacion complementaria y estado nutricional en nifios de 6 a 12
meses.

> Existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos sobre
alimentacion complementaria en su dimension inicio y estado nutricional
en nifios de 6 - 12 meses.

> Existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos sobre
alimentacion complementaria en su dimension caracteristicas y estado

nutricional en nifios de 6 - 12 meses.
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> Existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos sobre
alimentacion complementaria en su dimension tipos de alimentos y estado
nutricional en nifios de 6 - 12 meses.

> No existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria en su dimension higiene de alimentos y estado nutricional

en nifios de 6 - 12 meses.

5.2. RECOMENDACIONES

Para mejorar los resultados obtenidos en el estudio, donde cerca del 50% tuvo
malnutricion, se recomienda al establecimiento de salud insistir en las sesiones
educativas en las madres de los nifios de 6 a 12 meses, puesto que ello repercute
directamente en el estado nutricional de sus hijos. La educacion sanitaria
insuficiente es un obstaculo importante para dar una buena alimentacion a los

menores.

El estado nutricional de los nifios en edad preescolar mejora mediante la
intervencién en el hogar, por ello, en base a los resultados obtenidos, donde la
mayoria no tuvo conocimiento Optimos sobre alimentacion complementaria, se
recomienda que los profesionales de nutricién eduquen a las madres o cuidadores
en la planificacion y preparacion de dietas saludables y nutritivas, brindando
atencion oportuna y adquiriendo una comprension y conocimiento del estado

nutricional junto con visitas domiciliarias regulares.

Los funcionarios de atencién médica y los formuladores de politicas deben prestar
mas atencion a la educacion en salud en los programas de promocion de la salud.
La simplificacion de la informacion y el uso de materiales educativos memorables
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y comprensibles pueden ayudar a aumentar el nivel de alfabetizacion en salud,
particularmente sobre alimentacion complementaria, en las madres nifios de 6 a 12

meses.

La informacion precisa sobre la alimentacion complementaria es crucial para
mejorar las practicas de alimentacion infantil. Ademas, el apoyo especifico de la
familia y los miembros de la comunidad junto con un sistema de atencion médica
bien establecido pueden contribuir positivamente a mejorar las préacticas y los

comportamientos en torno a la alimentacion infantil.

Futuras investigaciones deben ir orientadas a  indagar sobre otros factores
determinantes del estado nutricional en los nifios, como sociodemograficos,

relacion a la atencion de salud o culturales.
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ANEXO 2: CUESTIONARIO

Anexo A: Ficha de recoleccién de datos para estado nutricional.

Edad (meses):

Sexo:

Peso (Kg):

Talla (cm):
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La clasificacion infantil de la OMS sobre los percentiles indica:

e Percentil menor de 3: Bajo peso

e Percentil entre 3 y 85: Peso normal

e Percentil entre 85y 97: Sobrepeso

e Percentil mayor de 97: Obesidad
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Anexo B: Encuesta

Conocimientos sobre alimentacion complementaria en madres de nifios de 6 a 12

meses.

INICIO DE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA
1. La alimentacion complementaria consiste en:
a) Dar otro tipo de leche artificial, mas leche materna.
b) Dar otro tipo de alimentos segln la edad méas leche materna.
c) Dar alimentos sélidos a la dieta del nifio méas leche materna.
d) Solo dar leche materna.
2. ¢Por qué es importante brindar alimentacion complementaria a los nifios?
a) Porque asi le han informado.
b) Porque su nifio hace gestos que le den comida.

c) Debido a su crecimiento y desarrollo el nifio necesita mayor cantidad de

nutrientes.
d) Porque le da pena que su nifio mire cuando usted come.
3. (A qué edad se recomienda iniciar la alimentacién complementaria?
a) 4 meses.
b) 6 meses.
C) 9 meses.
d) 5 meses.

4. ¢A qué edad los nifios deben estar listos para comer los mismos alimentos

que consume la familia?
a) A los 6 meses.

b) A los 7 a 8 meses.
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c) Alos 9 a1l meses.
d) A los 12 meses.
5. ¢Hasta qué edad se recomienda dar leche materna a un nifio?
a) Hasta los 7 meses.
b) Hasta los 24 meses.
c) Hasta los 6 meses.
d) Hasta los 12 meses.
CARACTERISTICAS DE LOS ALIMENTOS
6. ¢Cuantas veces al dia le da de alimentar a un nifio de 6 y 8 meses?
a) 5 veces al dia mas lactancia materna.
b) 6 veces al dia mas lactancia materna.
c) 2 veces al dia mas lactancia materna.
d) 3 veces al dia més lactancia materna.
7. ¢Cuantas veces al dia le da de alimentar a los nifios de 9 a 11 meses?
a) 2 veces al dia mas lactancia materna.
b) 6 veces al dia més lactancia materna.
c) 7 veces al dia mas lactancia materna.
d) 4 veces al dia més lactancia materna.
8. ¢Que consistencia tiene los alimentos que le da a su nifio de 6 y 8 meses?
a) Tipo solidos.
b) Tipo triturados.
c) Tipo aplastado, purés.
d) Solo jugos.
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9. ¢Queé consistencia deben tener los alimentos para un nifio de 9 a 11 meses?
a) Continuar con leche materna mas incluir picados y triturados.
b) Continuar con papillas mas leche materna.
c¢) Solo aplastados.
d) Solo liquidos.
10. ¢Queé cantidad de alimentos debe recibir un nifio entre 6 a 8 meses?
a) 3 a 5 cucharadas.
b) 2 a 3 cucharadas.
c) 5 a7 cucharadas.
d) 6 cucharadas.
11.  ¢Qué cantidad de alimentos debe recibir un nifio entre 9 a 11 meses?
a) 4 a 5 cucharadas.
b) 5 a 7 cucharadas.
¢) 7 a 10 cucharadas.
d) 5 a 6 cucharadas.
TIPOS DE ALIMENTOS
12.  ¢Queé tipo de alimentos considera usted que son ricos en vitaminas?
a) Arroz, pan.
b) Camote, harinas.
c) Frutas, verduras.
d) Yuca, carne.
13. ¢Paraque el hierro se absorba mejor en el organismo de los nifos, estos

se deben combinar con:

100



a) Citricos como: pifia, limdn, naranja.
b) Hierba luisa, manzanilla.

c) Te, café.

d) Azlcar vy leche.

14.  ¢En qué alimentos cree usted que se encuentra hierro para incluir en la

alimentacion del nifio?
a) yuca, pan blanco, te.
b) Sangrecita, higado, espinaca.
c) Leche y queso.
d) Papas, carne de cerdo.

15.  ¢Que alimentos o preparacion de estos, considera usted que no son

importantes en la alimentacion de los nifios?
a) Embutidos y colorantes.
b) Sopa de verduras.
¢) Mazamorra de platano.
d) Leche con harina de trigo.

16. ¢Que alimentos considera importantes que deben incluir en cada

comida del nifo?
a) Mayonesa y embutidos.
b) Sopa de ajinomen e o sopas instantaneas.
¢) Verduras, higado, camote, aceite vegetal.
d) Alimentos con bastante azcar mas bebida gasificadas.
HIGIENE EN LA ALIMENTACION
17.  ¢En qué consiste el lavado de manos?
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a) Enjuagar siempre con agua.

b) Lavarse siempre con agua y jabon.

c) Proceso que se hace solo cuando estan sucias.

d) No sabe.

18. ¢Con que frecuencia se debe lavar las manos?
a) De tres a cuatro veces al dia.

b) Sélo cuando ha ido al bafio.

c) Cada vez que ha manipulado alguna cosa que ha estado expuesta a

contaminacion.
d) Solo cuando va a comer los alimentos.
19. ¢Que debe tener en cuenta, al preparar los alimentos?

a) Solo sujetarse el cabello y retirarse los accesorios. b) Cocinar con reloj y anillos

puestos.
¢) Solo lavar los alimentos que estan sucios.
d) Lavarse las manos, sujetarse el cabello y retirarse los accesorios de las manos.

20. Una de las formas para evitar que el nifio o nifla se enferme es

importante que en la preparacion de los alimentos se debe tener en cuenta:
a) Lavados de manos ademas de la higiene de los alimentos, utensilios, ambiente.
b) No lavar los alimentos.
) Recalentar los alimentos varias veces.
d) No sabe.

21. Una de las formas para evitar la contaminacion de los alimentos

cocinados es consumirlos:

a) Frios.
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b) Recalentados.
¢) Consumir de manera instantanea después de cocinar.
d) No sabe.

22. Unade las formas en que se pueden contaminar los alimentos al cocinar

es:
a) Cuando los alimentos se encuentran tapados.
b) Al hablar y estornudar sobre los alimentos.
¢) Cuando usa agua clorada.

d) No sabe.

23. Para evitar que en los utensilios como platos y cubiertos de cocina se

acumulen los microbios es recomendable:
a) Lavar y guardar.
b) Lavar, secar, guardar y cubrir con un mantel
c) Lavar solo en la noche.
d) Solo enjuagar y guardar.

24. ¢Cual cree usted que debe ser el lugar adecuado para alimentar a su

nifio o nina?
a) En la cocina bien limpia mas su television prendida.
b) En su cuarto con sus juguetes a su alrededor para estimular su apetito.
¢) En el comedor bien limpio, junto con la familia y sin distracciones.

d) En la cocina y acompafiado de mascotas.
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ANEXO 3: APROBACION DEL COMITE DE ETICA

bd), . i

COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA PARA LA
Universidad INVESTIGACION
Morbert Wiener

CONSTANCIA DE APROBACION
Lima, 23 de marzo de 2023
Investigador(a)

Vanessa Sulca Ceancee
Exp. N": 0023-2023

De mi consideracion:

Es grato expresarle mi cordial saludo y a la vez informarle que el Comité Institucional de
Etica para la investigacion de la Universidad Privada Norbert Wiener (CIEI-UPNW)
evalué y APROBO los siguientes documentos:

e Protocolo ftitulado: “Relacién entre el nivel de conocimientos sobre
alimentacién complementaria y estado nutricional en niios de 6 a 12 meses en
el Centro de Salud Collique 111 zona, Comas 2023” Version 02 con fecha
21/02/2023.

* Formulario de Consentimiento Informado Version 01 con fecha 14/12/2022

El cual tiene como investigador principal al Sr(a) Vanessa Sulca Ccancce y a los
investigadores colaboradores (no aplica)

La APROBACION comprende el cumplimiento de las buenas practicas éticas, el balance
riesgo/beneficio, la calificacion del equipo de investigacion y la confidencialidad de los
datos, entre otros.

El investigador debera considerar los siguientes puntos detallados a continuacion:

1. La vigencia de la aprobacion es de dos afios (24 meses) a partir de la emision
de este documento.

2. El Informe de Avances se presentara cada 6 meses, y el informe final una vez
concluido ¢l estudio.

3. Toda enmienda o adenda se debera presentar al CIEI-UPNW y no podra
implementarse sin la debida aprobacion.

4. Si aplica, la Renovacion de aprobacion del proyecto de investigacion debera
iniciarse treinta (30) dias antes de la fecha de vencimiento, con su respectivo
informe de avance.

Es cuanto informo a usted para su conocimiento y fines pertinentes.

Atentamente,

Yensﬁarisol Bellido Fuent
PreSidenta del CIEI- UPNW
Avenida Repiblica de Chile N°432. Jesis Maria

Umiversidad Privada Norbert Wiener
Teléfono: TH6-5555 anexo 3290 Cel. 981-000-698

Correo:comite.etica@@uwieneredu.pe

e brea
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ANEXO 4:

CARTA DE APROBACION DE LA INSTITUCION PARA

RECOLECCION DE DATOS

'
Universidad
Norbert Wiener

“Aiio de la unidad, la paz y el desarrollo”

Lima, 16 de enero de 2023

OFICIO N° 005-2023-EAPNH/FCS/UPNW

Sefor

Dr. Johnny Castinaldo Calderén Vargas

Médico Jefe Encargado del Centro de Salud Collique Il zona
PRESENTE

Lic. Elizabeth Rivera

Jefe encargado del Centro Infantil Municipal Nifia Maria
Jirén Conde de Superunda 446- Cercado de Lima
PRESENTE

Asunto: solicito autorizacion para el desarrollo de
actividades de investigacion

De mi especial consideracion:

Mediante la presente, reciba un cordial saludo a nombre de nuestra Universidad Privada Norbert
Wiener y ¢l mio propio, aprovecho la oportunidad para comunicarle que, entre las actividades
desarrolladas por nuestra institucion, se encuentra las destinadas a la investigacion, enmarcadas en
los ¢jes transversales de Responsabilidad Social Universitaria y de Investigacion.

Por ello, presentarles a nuestra egresada de la Escuela Académica de Nutricion Humana Srta.
Vanessa Sulca Ccancce. quien se proyecta a desarrollar la investigacion titulada: “NIVEL DE
CONOCIMIENTOS SOBRE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA Y ESTADO
NUTRICIONAL EN NINOS DE 6 A 12 MESES EN EL CENTRO DE SALUD COLLIQUE III
ZONA, COMAS 2023.”, consiste en aplicar un cuestionario a cada una de las madres o cuidadoras
de nifios de 6 a 12 meses que acuden al centro de salud durante los meses de enero y febrero del afio
2023, previo consentimiento.

Agradeceré a usted acceda a la solicitud, teniendo en cuenta que dicha actividad sera beneficiosa
para la institucion.

Aprovecho la oportunidad para expresar los sentimientos de mi mas alta estima, quedo de usted

Atentamente,

4:0.

"v Dra. Saby Mauricio Atza

Unbvarsdac Directora
Nobert Wienar T A P NUTRICION MUMANA

uwiener.edu.pe

LA
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] m e
Ministerio de Prestaciones y Integradas de Salud
ﬁ de Salud Aseguramiento en Salud T
CENTRO DE SALUD “COLLIQUE Il ZONA"

“Decenio de la Igusldad de Oportunidades para Mujeres y Hombres®

“Afo del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

COMAS 2023

Sefiorita:
SULCA CCANCCE, VANESSA
Prezentz. -

Asunto: ACEPTACI-ﬁN PARA LA EJECUCION DEL PROYECTO DE INVE 5TIGACI¢N
“RELACION ENTRE EL NIVEL DE CONOCIMIENTOS SOBRE ALIMENTACION
COMPLEMENTARIA Y ESTADOQ NUTRICIONAL EN NINOS DE & A 12 MESES EN EL
CENTRO DE SALUD COLLIQUE Ill ZONA, COMA 5"

Mediante la presente, me dirijo a usted para expresarle mi cordial saludo y al mismo tiempo hacer de su
conocimiento que se ha ACEPTADO, su solicitud para la ejecucion del proyecto “RELACION ENTRE
EL NIVEL DE CONOCIMIENTOS SOBRE ALIMENTACION COMPLEMENTARIA Y ESTADO NUTRICIONAL
EN NINOS DE 6 A 12 MESES EN EL CENTRO DE SALUD COLLIQUE Il ZONA, COMAS 2023.". El
Proyecto se llevard a cabo durante el presente afio. Con la finalidad de que una vez culminado suestudio nas
remita una copia del informe de resultados de dicho estudio, los cuales nos semvirdn de quia para la toma de
deciziones.

Sin otro particular, me despido expresandole las muestras de mi estima y consideracian.

Atentamente;

MédicaJefe

MINISTERIO DE SALUD

DE REDES IMTELHADA 5

o
nmz::‘::é L CNORTE
“ g 54 VARGAS
- ShIF 3102
ST 10 ZOA
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ANEXO 5: FORMATO DEL CONSENTIMIENTO INFORMADO

Instituciones : Universidad Privada Norbert Wiener

Investigadores : Vanessa Sulca Ccancce
Titulo : Relacién entre el nivel de conocimiento sobre alimentacion
complementaria y estado nutricional en nifios de 6 a 12 meses en el Centro
de Salud Collique I11 zona, Comas 2023.

Proposito del Estudio: Estamos invitando a usted a participar en un estudio Ilamado:
“Relacion entre el nivel de conocimiento sobre alimentacion complementaria y estado
nutricional en nifios de 6 a 12 meses en el Centro de Salud Collique III zona, Comas 2023.”
Este es un estudio desarrollado por investigadores de la Universidad Privada Norbert
Wiener, Facultad de Ciencias de la Salud, Escuela de Nutricibn Humana. El propoésito de
este estudio es determinar la relacion entre el nivel de conocimientos sobre alimentacion
complementaria y estado nutricional en nifios de 6 a 12 meses en el Centro de Salud Collique
I11 zona, Comas 2022. Su ejecucidn permitira aspectos proyectivos.

Procedimientos:
Si Usted decide participar en este estudio se le realizara lo siguiente:

- Toma de datos
- Entrega de la encuesta

La entrevista/encuesta puede demorar unos 45 minutos y (segun corresponda afiadir a
detalle). Los resultados de los estudios se le entregaran a Usted en forma individual o
almacenaran respetando la confidencialidad y el anonimato.

Riesgos:

Su participacion en el estudio no presenta ningun riesgo para la salud y confidencialidad del
nifio, asi como el de la madre. La participacion es voluntaria, gratuita y no provocara dafio
bioldgico, psicoldgico o fisico.

Beneficios:

Usted se beneficiara del presente proyecto conociendo los resultados de la investigacion y
saber que su participacién permitird crear programas educativos sobre la alimentacion
complementaria como medida de prevencion primaria de salud en nifios en sus primeros
afios de vida.

Costos e incentivos
Usted no debera pagar nada por la participacion. Igualmente, no recibira ningan incentivo
econodmico ni medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad:
Nosotros guardaremos la informacion con cddigos y no con nombres. Si los resultados de
este estudio son publicados, no se mostrara ninguna informacion que permita la
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identificacion de Usted. Sus archivos no serdn mostrados a ninguna persona ajena al estudio.

Derechos del paciente:

Si usted se siente incomodo durante cualquier parte del desarrollo del presente estudio, podra
retirarse de éste en cualquier momento, o no participar en una parte del estudio sin perjuicio
alguno. Si tiene alguna inquietud y/o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio.
Puede comunicarse con el Bachiller Vanessas Sulca Ccancce, con el nimero de teléfono:
939325303 y/o al Comité que valido el presente estudio, Dra. Yenny M. Bellido Fuentes,
Presidenta del Comité de Etica para la investigacion de la Universidad Norbert Wiener, telf.
7065555 anexo 3285. comité.etica@uwiener.edu.pe

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas pueden pasar Si
participo en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar, aunque yo haya
aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia
firmada de este consentimiento.

fomerls Investigador
@%} Vanessa Sulca Ccancce

DNI: 47934690
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ANEXO 6: PORTAFOLIO FOTOGRAFICO DEL TRABAJO DE CAMPO

Centro de Salud Collique Il zona

- —— =

Encuesta a una madre de familia

Encuesta a una madre de Familia Toma de peso del paciente
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ANEXO 7: INFORME DEL ASESOR DE TURNITIN

® 20% de similitud general
Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

+ 18% Base de datos de Internet
+ Base de datos de Crossref

+ 14% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor ndmere de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostraran.

repositorio.unac.edu.pe

Internet

repositorio.untrm.edu.pe

Internet

repositorio.unsch.edu.pe

Internet

hdl_.handle.net

Internet

Submitted on 1691601481110

Submitted works

uwiener on 2023-05-15

Submitted works

repositorio.ucv.edu_pe

Internet

Submitted on 1691607709343

Submitted works

+ 3% Base de datos de publicaciones
- Base de datos de contenido publicado de Crossr

4%

2%

2%

1%

1%

1%

1%

1%
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