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RESUMEN

La presente investigacion tendra por objetivo determinar los factores asociados a la
desnutricion crénica en nifios menores de cinco afios del servicio de pediatria del Hospital
Regional Docente Materno Infantil E1 Carmen, serd un estudio de enfoque cuantitativo, de tipo
aplicada, de disefo correlacional observacional de corte transversal, ya que permitira medir el
nivel de asociacion que existe entre ambas variables. Se cuenta con una poblacion de 112 nifios
hospitalizados menores de cinco afios con desnutricion cronica y una muestra de 88 nifios en
los cuales se aplicara el cuestionario y la ficha de valoraciéon antropométrica como
instrumentos para la recoleccion de datos, posteriormente se utilizara la prueba de analisis de
Chi Cuadrado para determinar la asociacion de algunos factores a la presencia de desnutricion

cronica.

Palabras Clave: Factores, asociacion, desnutricioén cronica.



ABSTRACT

The objective of this research is to determine the factors associated with chronic
malnutrition in children under five years of age in the pediatric service of the El Carmen
Maternal and Child Regional Teaching Hospital, it is a study with a quantitative approach, of
an applied type, with an observational correlational design of transversal, since it will allow to
measure the level of association that exists between both variables. There is a population of
112 hospitalized children under five years of age with chronic malnutrition and a sample of 88
children in whom the questionnaire and the anthropometric assessment form were applied as
instruments for data collection, later the analysis test was used. Chi Square test to determine

the association of some factors with the presence of chronic malnutrition.

Keywords: Factors, association, chronic malnutrition.



1. EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del Problema

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, uno de los tipos de desnutricion, es el
retraso en el crecimiento, es decir la talla insuficiente respecto de la edad, ya que se presenta
en consecuencia de una desnutriciéon crénica, que por lo general se asocia a condiciones
socioeconomicas deficientes, salud y nutricion de la madre deficientes, recurrencia de

enfermedades y alimentacion o cuidados inapropiados para el nifio (1).

La desnutricion es un estado fisiologico anormal que se da en consecuencia de una
ingesta alimentaria deficiente de nutrientes y micronutrientes o por una absorcion deficiente
de estos, que por lo general se debe a la presencia de enfermedades recurrentes o cronicas.
Teniendo como resultado la disminucion de forma permanente de las capacidades fisicas y

mentales del nifio (2).

La realidad que nos revela Unicef en el Estado Mundial de la Infancia (EMI) en el 2019
es preocupante ya que en América Latina y el Caribe uno de cada cinco nifios no esta creciendo
de manera adecuada. Asi mismo menciona que 155 millones de nifios sufren retraso en el
crecimiento y alrededor del 45% de las muertes infantiles tiene que ver con la desnutricion,

presentandose la mayoria de casos en paises de ingresos bajos y medianos (3).

La desnutricion constituye uno de los problemas principales de la salud publica en
nuestro pais, ya que va a afectar negativamente al nifio durante toda su vida, por tanto dificulta

el desarrollo de la sociedad y la eliminacion de la pobreza. La prevalencia de la desnutricion



cronica es un indicador que se usa para poder vigilar los logros adquiridos después de las

intervenciones en salud (4).

El Instituto Nacional de Estadistica e Informatica, refleja que en el afno 2020, el 12.1%
de la poblacion de menores cinco afios, de nuestro pais sufre de desnutricion cronica. Afectando
en el area urbana al 7.2 % de este grupo etareo y al 24.7% en el area rural. Nuestro pais continia
en la lucha contra la desnutricion, pues los datos nacionales dan cuenta de un avance
significativo, pero existe aun una brecha importante en los datos regionales, teniendo
departamentos qué presentan niveles altos de desnutricion, tales como: Huancavelica (31.5%),

Loreto (25.2%), Cajamarca (24.4%), Huanuco (19.2%), Ayacucho (18.1%) y Pasco (18.0%)

(5).

Es de suma importancia enfrentar la desnutricion cronica ya que tiene efectos negativos
inmediatos como: presencia de enfermedades o muerte prematura, a largo plazo va a afectar el

desempefio escolar y la capacidad de trabajar (6).

Segun los resultados de la Encuesta Demografica y de Salud Familiar que se aplico en
el afno 2021 la desnutricion crénica infantil, afecto al 11.5 % de menores de cinco anos,
teniendo mayor incidencia los departamentos de Huancavelica (27.1%), Loreto (23.6%) y

Cajamarca (20.9%) (7).

Para el afio 2019, Junin se ubicaba como el quinto departamento con mayor tasa de
desnutricion cronica en nifios menores de cinco afios, con un 18.7%. Teniendo como dato

importante que el 7.6% fue en area de residencia urbana y el 24.5% en area de residencia rural



(8). Para el primer semestre del afio 2021 nuestro departamento presenta el 16.8% de

desnutricion cronica (9). Para el afio 2017 en Huancayo la desnutricion cronica en nifios

menores de cinco afios bordea los 20.5% (10).

1.2

Formulacion del Problema

1.2.1 Problema General

(Cuales son los factores asociados a la desnutricion crénica en nifios menores
de cinco afios del servicio de pediatria del Hospital Regional Docente Materno Infantil

El Carmen, 2022?

1.2.2 Problemas Especificos

(Cuales son los factores subyacentes asociados a la desnutricion cronica en nifios

menores de cinco afos?

(Cuales son los factores basicos asociados a la desnutricion cronica en niflos menores

de cinco afios?

(Cudles son los factores inmediatos asociados a la desnutricion cronica en nifios

menores de cinco afos?



1.3

1.4

Objetivos de la Investigacion

1.3.1 Objetivo General

Determinar los factores asociados a la desnutricion cronica en nifios menores de
cinco afios del servicio de pediatria, del Hospital Regional Docente Materno Infantil E1

Carmen, 2022.

1.3.2 Objetivos Especificos

Identificar los factores subyacentes asociados a la desnutriciéon cronica en nifios

menores de cinco anos.

Identificar los factores basicos asociados a la desnutricion cronica en nifios menores de

cinco afios.

Identificar los factores inmediatos asociados a la desnutricion cronica en nifios menores

de cinco afios.

Justificacion de la Investigacion

1.4.1 Tedrica

El interés de desarrollar la presente investigacion, es el de dar a conocer los
factores que se encuentran asociados o influyen en la presencia de la desnutricion

cronica en niflos menores de cinco afios. De la misma manera que se menciona en la



1.5

teoria de la diversidad y la universalidad de Madeleine Leininger, que representa los
componentes de la estructura social y los factores que influyen en los ciudadanos y en

la salud mediante el lenguaje, la etnia y el entorno.

1.4.2 Metodoldgica

El presente estudio se basa en el método cientifico que es el método hipotético
deductivo, de enfoque cuantitativo y sera de tipo correlacional ya que se determinara la
asociacion entre la variable 1 y la variable 2 consolidandose informacion, por lo que

representard un antecedente metodoldgico para futuras investigaciones.

1.4.3 Practica

La investigacion permitira dar a conocer un panorama confiable para poder
abordar la desnutricion cronica infantil y asi mismo en el contexto de enfermeria se
pueda tomar decisiones y realizar actividades que contribuyan en la solucion de la
problematica. En el Hospital Regional Docente Materno Infantil El Carmen, se puede
observar muchos casos de pacientes hospitalizados que presentan talla baja para la edad,
es por ello que se realiza el presente estudio con el objetivo de determinar los factores

asociados a la desnutricion cronica en niflos menores de cinco anos.

Delimitantes de la Investigacion

1.5.1 Temporal

La presente investigacion se realizard durante los meses de julio a diciembre

del afio 2022.



1.5.2 Espacial

El desarrollo del presente estudio se llevara a cabo en el servicio de Pediatria
del Hospital Regional Docente Materno Infantil E1 Carmen, ubicado en la provincia de

Huancayo.

1.5.3 Recursos

Para la realizacion de la investigacion se cuenta con recursos humanos
conformados por: tesista, asesor y docentes, recursos tecnologicos (Internet) y los

recursos econdmicos propios.



2.

MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la investigacion

2.1.1. Internacionales

Giraldo et al. (11), en el 2019, en su investigacion tuvieron como objetivo
“Determinar los factores asociados a la desnutricion en nifios y nifias menores de 0 a 5
afios”. Realizaron una investigacion de tipo cuantitativo — retrospectivo, tomando una
muestra probabilistica a través del censo. Encontraron en su investigacion que los
factores de mayor impacto fueron el nivel socioeconémico y el régimen de salud al que
pertenecen. Asi mismo mencionan que 29 de cada 100 nifios padecen desnutricion asi
mismo refieren que existen factores que predisponen a la desnutricion como el tiempo
de duracion de la lactancia materna donde encontraron que el 39% recibieron lactancia
después de los 7 meses de vida y el 33,3% recibid lactancia materna antes de cumplir
el mes de vida, en cuanto a la alimentacion complementaria, encontraron que el 67% la

inicio entre los tres y seis meses.

Garcia (12), en el 2018, planted como objetivo de su investigacion “Identificar
los determinantes especificos e indicadores nutricionales que se asocian con las
desnutricion cronica en nifios de 0 a 59 meses de edad que acuden a los centro de salud”,
dicha investigacion fue de tipo descriptivo, transversal, aplicada a una muestra de 282
nifios. En su estudio encontré que el peso al nacer ,el vivir en una zona rural, tener
hermanos menores de cinco afios, vivir en casas hechas de paja y madera y el consumo

de bebidas azucaradas mantienen diferencias significativas (p< 0.05). En cuanto a los



factores sociodemograficos que presentaron asociacion significativa fueron el lugar de
procedencia, el sexo del nifio, el peso al nacer (p<0.001), asi mismo los hogares que
tienen otros miembros (p<0.001), viviendas que usan carbon para cocinar (p<0.002). A
diferencia, la edad no es un factor de riesgo que se encuentre asociado a la desnutricion

cronica.

Garcia (13), en el 2016, en su investigacion tuvo como objetivo “Determinar los
factores de riesgo asociados al reingreso al centro de Recuperacion nutricional en nifios
menores de cinco afios” dicha investigacion fue de tipo descriptivo, transversal. Incluyo
95 nifios En su investigacion encontrd asociacion significativa con la falta de lactancia
materna (p<0.001), madre sin estudios (p<0.001), mas de tres nifios en la familia
(p<0.001) y mas de cinco personas en la familia (p<0.001). Llego6 a la conclusion que
el 42.11% reingreso al centro de recuperacion nutricional teniendo como resultado que
los factores: falta de lactancia materna, ningin grado de escolaridad de la madre, tener
mas de tres hijos y tener mas de cinco miembros en la familia se encuentran asociados

al reingreso por desnutricion

2.1.2. Nacionales

Hurtado (14), en el 2019, en su investigacion se planted6 como objetivo
“Determinar la prevalencia y los factores asociados a la desnutricion cronica infantil en
el Peri segin ENDES 20167, fue un estudio de tipo observacional, analitico,
transversal, retrospectivo cuyo instrumento fue una encuesta poblacional de caracter

publico. Teniendo como resultado las siguientes asociaciones: sexo masculino (RP



1.08), nivel de educacion de padres (RP 5.62), tratamiento del agua (RP 2,90), peso al
nacer (RP 4,10), quintil de pobreza (RP 4°608), lugar de residencia (RP 3.02), lugar de
procedencia (RP 2,51), estado nutricional de la mama (RP 2,68). Lleg6 a la conclusion
que las madres que no poseen ningun nivel de educacion es el factor principal que se

encuentra asociado a la presencia de desnutricion cronica.

Chapofian (15), en el 2019 tuvo como objetivo “Determinar los factores
asociados al estado nutricional en nifios de 3 a 5 afios de edad”, dicho estudio fue de
tipo no experimental de enfoque descriptivo correlacional, tuvo como instrumentos una
encuesta sistematizada y un score estandarizado que se aplic6 a una muestra de 36
nifios. Obtuvo como resultado que existe relacion entre el estado nutricional y el numero
de hijos de una familia (p =0,008) asi mismo se encontr6 correlacion entre el estado
nutricional y el servicio de alcantarillado (p = 0.05). Llego a la conclusion que el 44%
de niflos padecen desnutricion cronica. En cuanto a los factores el 69% tiene un ingreso
bajo, el 28% de los cuidadores tienen primaria incompleta, el 25% secundaria
incompleta, en cuanto al factor biologico el 28% padecieron EDA, el 17% padecieron

IRA y el 3% fiebre tifoidea.

Vargas (16), en el 2019, planted como objetivo de su investigacion “Determinar
los factores socioculturales relacionados a la desnutricién cronica en menores de tres
aflos”, de tipo descriptivo correlacional, con un disefio no experimental, transversal,
utilizo como instrumento un cuestionario a base de 44 preguntas. Se tuvo una poblacion
de 73 menores de tres afios. Obtuvo como resultado que existe correlacion entre los

factores socioculturales y la desnutricion cronica (p = 0,74). Concluyd que los factores
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socioculturales que se encuentran relacionados con la desnutricion son los siguientes:
Desorganizacion familiar, disfuncionalidad familiar, hacinamiento, falta de los

servicios basicos, malos hébitos alimenticios y condicién econdmica baja.

Ramirez (17), en el 2018, el objetivo de su investigacion fue “Determinar los
factores asociados de la desnutricion cronica infantil” de tipo descriptivo correlacional
y de corte transversal. Conté con una poblacion de 125 nifios y una muestra de 82 nifios.
En su estudio encontr6 que el 90.2% de los nifios evaluados presentaron retardo en el
crecimiento. Y entre los factores subyacentes estadisticamente significativos se
encuentran: disposicion de agua potable (p < 0.003), disposicion de desagiie (p <0.003),
vivienda de adobe (p < 0.001) y acceso a seguros de salud (p < 0.002). Dentro de los
factores basicos se encontrd asociacion con instruccion primaria de la madre (p <0.003)
y del padre (p < 0.001) y lugar de procedencia rural 8p < 0.004). Y respecto a los
factores inmediatos resultd significativos el bajo peso del nifio al nacer (p < 0.003),
duracion de la lactancia materna (p < 0.000), presencia de EDA (p < 0.002) y
alimentacion inadecuada (p < 0.004). Por lo que concluyd que existen factores
subyacentes, basicos e inmediatos que se encuentran asociados a la presencia de

desnutricién cronica.

Mendoza (18),en el 2017, se plante6 como objetivo de su investigacion
“Determinar la causa de la carencia de los alimentos en infantes menores de 60 meses
que se atendieron en el centro de salud San Isidro”, fue de tipo cuantitativo y método
descriptivo de corte transversal, para la recoleccion de datos utilizaron la encuesta

estructurada. Obteniendo como resultado que el factor social es la principal causa de la
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carencia de alimentos teniendo como consecuencia la desnutricién, también el
desconocimiento de los padres para adquirir alimentos saludables como también es de

suma importancia la forma en que las madres sirven los alimentos.

Soles (19), en el 2017, tuvo como objetivo de su investigacion: “Determinar los
factores a estado de desnutriciéon en nifios menores de 5 afios” de tipo descriptivo
correlacional de corte transversal, conto con una poblacion de 30 nifios (casos) y 30
nifios (controle), tuvo como instrumentos de recoleccion de datos el cuestionario y la
ficha de diagnostico del estado nutricional. Obteniendo como resultado en cuanto a los
factores sociales asociados a la desnutricion se encontré el nivel de instruccion (p =
0.031), el ingreso econémico familiar (p = 0.002) y las practicas alimentarias (p =
0.000) y por el contrario no se encontr6 asociacion con la edad materna y la ocupacion.
Llego6 a la conclusion que la desnutricion cronica es el tipo mas predominante (100%),
en segundo lugar la desnutricion global (26.7%) y por ultimo la desnutricion aguda

(6.7%).

Bases teoricas

2.2.1 Factores de Riesgo

Es la circunstancia que incrementa las posibilidades de tener un problema o
adquirir una patologia. Es decir que cuando la persona tenga mas factores de riesgo
tiene mayor probabilidad de experimentar cierta enfermedad, por ello tiene mayor

riesgo que otras personas (20).
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2.2.1.1 Factores de Riesgo Segun el Analisis de la Informacién:

Se debe de recopilar toda la informacion necesaria para poder analizarla
e identificar cuales son los factores que causan un hecho. Al analizar dicha
informacioén se pueden identificar las causas para asi tomar las medidas de

prevencion que sean necesarias (21).

a.- Factores Inmediatos:
Son los factores mas visibles y proximos a la realidad, por ejemplo la
ingesta inadecuada de alimentos, la calidad de los alimentos y la presencia de

las infecciones (22).

b.- Factores Subyacentes:

Son los procesos fisicos o sociales que van a impulsar de forma muy
fuerte a la existencia de alguna condicién de riesgo, son las condiciones de
vulnerabilidad inherentes, en este caso al desarrollo de la desnutricién cronica
en menores de cinco afnos (23). Son los factores que se encuentran detras de las
causas inmediatas, por ejemplo el no tener acceso a los alimentos y falta de

atencidn sanitaria.

c.- Factores Basicos:

Los factores basicos son el origen de todas las causas, como por ejemplo

la pobreza y la deficiente educacion de las madres (22).
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2.2.1.2. Tipos de Factores de Riesgo:

a.- Factores de Riesgo Conductuales: Se encuentran relacionados con las
acciones que cada persona decide realizar, se pueden eliminar con las decisiones

que modifiquen su estilo de vida.

b.- Factores de Riego Fisiolégicos: El punto fundamental es el organismo, en
algunas ocasiones se originan en consecuencia de algiin factor genético y el

estilo de vida.

c.- Factores de Riesgo Demograficos: Se relacionan con las caracteristicas de

una poblacion, pueden ser el género, la edad, la religion, etc.

d.- Factores de Riesgo Medioambientales: Se toma en cuenta la cultura, la
politica, la economia y la sociedad, se relacionan con las situaciones de tipo
biologico, fisico y quimico. Entre los principales se encuentran: falta de acceso

a servicios de salud y el entorno social.

e.- Factores de Riesgo Genéticos: Se originan en la composicion genética de
cada individuo, es por ello que cada persona posee un riesgo diferente de sufrir

determinadas patologias (20).
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2.2.2 Desnutricion

Es una patologia que se puede originar por una mala ingestion o por la mala
absorcion de nutrientes, puede presentar distintos grados de severidad y diferentes

manifestaciones clinicas (24).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, la desnutricion comprende el
retraso del crecimiento (Estatura inferior a la que corresponde para la edad), la
emaciacion (peso inferior al que corresponde para la estatura), la insuficiencia ponderal
(peso inferior al que corresponde para la edad) y las carencias de micronutrientes (falta

de vitaminas y minerales importantes (1).

Da inicio cuando no se obtiene la cantidad adecuada de nutrientes, vitaminas y
minerales. Asi mismo se puede presentar cuando el cuerpo no absorbe dichos nutrientes.

Existen también algunas patologias que pueden causar desnutricion en los nifios (25).

2.2.2.1 Prevencion

La forma mas obvia de prevenir la desnutricion se refiere a tener una
alimentacion variada, completa y equilibrada. En el caso de que exista alto

riesgo de desnutricion se puede seguir las siguientes pautas:
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a.- Higiene en la Preparacion de los Alimentos: El lavado de manos y de los
alimentos, asi como una buena cocciéon y adecuada conservacion pueden

disminuir las enfermedades recurrentes.

b.- Lactancia Materna Exclusiva: Se debe de mantener la lactancia materna
exclusiva hasta los seis meses de edad y asi poder evitar otros alimentos carentes

de las proteinas suficientes.

c.- Alimentacion Adecuada de las Madres: Durante el periodo de gestacion y
de lactancia para evitar el bajo peso al nacer y asegurar la calidad nutricional

de la leche materna.

d.- Asegurar la Cantidad de Proteinas: Consumir a diario carne, pescado,
lacteos o huevos. También es posible mezclar de la macera adecuada cereales

con legumbres.

e.- Uso de Agua Potable: Para evitar la aparicion de enfermedades recurrentes.

f.- Estado de la Dentadura: Es importante para que se mastiquen los alimentos

de forma adecuada y verificar la deglucion (26).
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g.- Comida saludable: Incluir alimentos de los tres grupos: cereales y

tubérculos, alimentos de origen animal y leguminosas y frutas y verduras.

Se debe de buscar ayuda en el caso de que el nifio no quiera comer o
ingiera muy pocos alimentos durante el dia o no quiera jugar, ya que se puede

estar a tiempo de evitar la desnutricion (27).

2.2.2.2 Causas

Las causas de la desnutricion infantil se encuentran en diferentes niveles:

a.- Causas Inmediatas:

Alimentacion Insuficiente

Alimentacion Inadecuada

Enfermedades

b.- Causas Subyacentes:

Falta de acceso a alimentos

Falta de atencion sanitaria

Agua y saneamiento insalubres
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c.- Causas Basicas:

Pobreza

Desigualdad

Escasa educacion de las madres (28)

2.2.2.3 Tipos de Desnutricion

a.- Segun las Carencias que Presenten:

Desnutricion Calérica o Marasmo: Se presenta en personas que con
consumen poca cantidad de alimentos, provoca retraso en el crecimiento,

pérdida de tejido adiposo y delgadez severa.

Se caracteriza por que se presenta una gran pérdida de peso, por ende
musculo y grasa, que es negativo para el crecimiento del nifio. En este tipo de
desnutricion existe deficiencia primaria de carbohidratos y grasas. Es muy

comun que se presente en nifios de 6 a 24 meses (29).

Desnutricion Proteica o Kawashiorkor: Se presenta en personas que
consumen poca cantidad de proteina y consumen mas carbohidratos. Reduce la
resistencia a infecciones y produce abombamiento intestinal, alteraciones en la

piel (30).
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Su principal caracteristica es el marcado retardo del crecimiento y casi
siempre se acompafia de edemas ademas de despigmentacion del cabello. Se
presenta en nifios que ingieren alimentos con almidon y poca cantidad de

proteina (31).

b.- Segun sus Fases:

Desnutricion Aguda Severa: Viene a ser el tipo mas grave es por ello
que tiene un alto indice de mortalidad. Se presenta cuando el peso se encuentra

muy por debajo del estandar para la altura del nifio.

Desnutricion Aguda Moderada: Este tipo de desnutricién necesita de
tratamiento para evitar que empeore. Se da cuando el nifio tiene un peso menor

a lo q deberia ser para su altura.

Desnutricion Cronica: Se da cuando el nifio presenta retraso en el
crecimiento, este tipo de desnutricion nos indica que existia carencia de
nutrientes por jun tiempo muy largo y tiene por consecuencia el retraso tanto
fisico como mental en el desarrollo del nifio. Puede tener consecuencias
irreversibles para el sujeto si es que no se trata antes de los dos afios. Se
determina comparando la talla del nifio con el estandar aceptable para su edad

(28).
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c.- Segun la Relacién entre el Peso y la Talla:

Desnutricion Global:

e FEl nifio presenta bajo peso en relacion a su edad
e Daa cocer la situacion pasada y presente.
e Se utiliza para monitorear el crecimiento

e Relacidn Peso/Talla: P/E

Desnutricion Cronica:

e El nifio presenta talla baja para su edad

e Daa conocer la situacion pasada.

e Consecuencia de enfermedades recurrentes o prolongada
alimentacion deficiente

e Relacidén Talla/ Edad: T/E

Desnutricion Aguda:

e El nifio presenta bajo peso para su talla.

e Daa conocer la situacion presente

e Consecuencia de una falta de alimentos reciente o pérdida de
peso rapida por alguna enfermedad.

e Relacion Peso/Talla: P/T (2)
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2.2.2.4 Signos y Sintomas

Uno de los signos més evidentes de la desnutricion es la pérdida de tejido
corporal. Los nifios lucen huesos muy marcados, piel palida y temperatura muy
fria. Como una consecuencia de la pérdida de la grasa facial, las mejillas y los
ojos se ven hundidos. Los nifios que se encuentran desnutridos se sienten débiles

y son incapaces de realizar sus actividades diarias (32).

Los signos y sintomas mas frecuentes son los siguientes:

Pérdida de peso.

e Palidez marcada.

e Abultamiento abdominal.

e Pomulos sobresalidos.

e Crecimiento lento.

e Piel reseca.

e (Caiday cambio en la coloracion del cabello.
e Pérdida de masa muscular.

o Fragilidad en las ufas.

e Delgadez extrema (33).

2.2.2.5 Tratamiento

Para el tratamiento de la desnutricion se debe de tener en cuenta el lugar
en donde sera tratado el nifio, en casa o al cuidado de profesionales de la salud

en el hospital.
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a.- Tratamiento de la Desnutricién en Casa: Este tratamiento va dirigido para

los pacientes que pueden digerir la comida con normalidad:

Se aumenta de manera gradual la ingesta de proteinas, hidratos
de carbono, minerales y vitaminas.

Vigilar regularmente el peso y la talla del nifio.

Si el nifio presenta dificultad para tragar los alimentos, se debe

de dar la comida en forma de puré para facilitar su consumo.

b.- Tratamiento de la Desnutricion en el Hospital: El tratamiento de la

desnutricién dentro de un hospital requiere de un equipo multidisciplinario

(médico, nutricionista, enfermera, psicologo y asistenta social). Se puede

administrar al paciente infusién intravenosa o nutricion enteral, para los

pacientes que se encuentran gravemente afectados por la desnutricion y no

pueden ingerir alimentos por via oral (34).

c.- Otros Tratamientos y Actuaciones:

Tratamiento contra los parasitos.

Reducir la prevalencia de infecciones.

Distribuir alimentos y mejorar la asistencia sanitaria.
Reducir la transmision del VIH.

Tratamiento para las EDAS (27).
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2.2.2.6 Consecuencias

Consecuencias a Corto Plazo: Los efectos de la desnutricion pueden
contribuir a la vulnerabilidad del nifio. Los nifios con desnutricion tienen
comprometido el sistema inmunoldégico y son mas propensos a tener
enfermedades infecciosas y diarreas, asi como también puede causar problemas

del corazon.

Consecuencias a Largo Plazo: La consecuencia principal a largo plazo
viene a ser la alteracion del desarrollo cognitivo por ello se vera afectado el
rendimiento del individuo en un futuro y alterar sus ingresos econdmicos.
También se puede presentar a largo plazo enfermedades cardiovasculares,

también puede existir cierta asociacion con la diabetes (35).

2.2.2. Teoria Relacionada al Tema:

La teoria de la diversidad y la universalidad de Madeleine Leininger, quien se
baso en el analisis de las culturas y subculturas del mundo relacionadas a los valores,
creencias, expresiones con la finalidad de adquirir un saber cientifico para poder
proporcionar cuidados especificos para la cultura y cuidados universales de la cultura.
En 1970 desarrollo el modelo del sol naciente para poder representar los componentes
de la estructura social y los factores que influyen en los ciudadanos y en la salud

mediante el lenguaje la etnia y el entorno. Este modelo describe a los humanos como
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inseparables de su procedencia cultural y estructura social, de su concepcion del mundo,
de su trayectoria vital y de su entorno, lo que viene a ser el principio basico de su teoria

(36).

Formulacion de Hipotesis

2.2.1 Hipétesis General

Hi: Existen factores asociados a la desnutricion cronica en nifios menores de cinco afios
del servicio de pediatria, del Hospital Regional Docente Materno Infantil El Carmen,

2022.

Ho: No existen factores asociados a la desnutricion cronica en nifios menores de cinco
afios del servicio de pediatria, del Hospital Regional Docente Materno Infantil El

Carmen, 2022.

2.2.2 Hipétesis Especificas

Los factores subyacentes estan asociados a la desnutricion cronica en nifios menores de

cinco afios.

Los factores basicos estan asociados a la desnutricion cronica en nifios menores de

cinco afios.

Los factores inmediatos estan asociados a la desnutricion cronica en nifios menores de

cinco afios.
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3. METODOLOGIA

3.1. Método de la Investigaciéon

El presente estudio es de método hipotético deductivo ya que parte de observaciones
particulares que permiten producir conclusiones, siendo la direccion del razonamiento de lo

particular a lo general (37).

3.2 Enfoque Investigativo

El enfoque del presente estudio es cuantitativo ya que se realizara la recoleccion y el
analisis de datos y el uso de métodos experimentales para probar las hipotesis y establecer

patrones de comportamiento de la poblacion (38).

3.3.Tipo de Investigacion

La presente investigacion es de tipo aplicada ya que pretende generar conocimiento

sobre un problema que afecta a la poblacion y definir estrategias de solucion (39).

3.4.Diseiio de la Investigacion

El presente estudio tendra disefio correlacional, observacional de corte transversal ya
que medira la relacion que existe entre dos variables y serd medido una sola vez en un tiempo

determinado (40).
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01

A

02

Doénde:
M = Muestra
O1 = Observacion de la variable 1: Factores

O, = Observacion de la variable 2: Desnutricidon cronica en nifios menores de cinco

anos

r = Correlacidn entre ambas variables

3.5. Poblacién, muestra y muestreo

3.5.1 Poblacion

La poblacion de estudio estara constituida por todos los nifilos menores de cinco
afios que se encuentren hospitalizados en el servicio de pediatria con desnutricion
cronica, en el primer semestre del afio, segiin los datos obtenidos del cuaderno de

registro, encontrandose en total conformada por 112 nifios y su familiar acompafante.

3.5.2 Muestra

Para la muestra se aplicara la siguiente formula estadistica:
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B Z?P.Q.N
" e?(N—-1)+Z%P.Q

N

Donde:

Z2 = Nivel de confianza del 95%

P = Proporcion estimada 0.5

Q=1-P

¢ = Margen de error 5%

N = Poblacion

Por lo tanto la muestra del presente estudio quedara conformada por 88 nifios menores

de cinco afios con desnutricion cronica y su familiar acompafiante.

3.5.3 Muestreo

La técnica de muestreo sera probabilistica ya que cada miembro de la poblacion

tiene una posibilidad conocida de ser seleccionado.

Criterios de Inclusion

Nifios menores de cinco aflos de edad.

Nifios que presentaron desnutricion cronica en el periodo en estudio

Criterios de Exclusion

Nifios que presentaron enfermedades congénitas

Nifios hospitalizados que no presenten desnutricion cronica
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3.6  Variables y Operacionalizacion
DEFINICION ESCALA DE ESCALA
VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES
OPERACIONAL MEDICION VALORATIVA

Disposicion de agua Si/ No
Disposicion de luz Si/ No
Disposicion de desagiie Si/No

Circunstancia que Subyacentes Nominal
Material de vivienda Adobe / Noble

incrementa las
Numero de habitaciones la2/3a5

Factores posibilidades de tener
Acceso a seguro de salud Si/No
Asociados | un problema o

Escolaridad del padre Primaria / Secundaria / Superior

adquirir una

Basicos Escolaridad de la madre Nominal Primaria / Secundaria / Superior

patologia

Lugar de procedencia Urbana / Rural
<2500 g (bajo peso al nacer)/
Inmediatos Peso al nacer Nominal
2500 g a 3999 g (peso normal)




1 a 3 (Inadecuado) /4 a 6
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Tiempo de lactancia materna Nominal
(Adecuado)
Controles completos Si/ No
Inmunizaciones para su edad Completo / Incompleto
Cumplimiento del estado
de vacunacion Si/ No
Nominal
Presencia de EDAS Si/No
Calidad de alimentacion Adecuada / Inadecuada
Administracion de
micronutrientes Si recibe / No recibe
Patologia que se
puede originar por Baja
Desnutricion
una mala ingestion o Unica Talla para la edad Nominal

cronica

por la mala absorcion

de nutrientes

Baja severa
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Técnica e Instrumentos de Recoleccion de Datos

3.7.1 Técnica

La técnica que se utilizara en el campo de estudio sera la encuesta al familiar
acompafiante, con dos instrumentos de recoleccion de datos: cuestionario y ficha
antropométrica, con el fin de adquirir informacion sobre los factores asociados a la

desnutricion cronica de los nifios que se consideraron en el presente estudio.

Recoleccion de Datos: Se solicitard la autorizacion a la institucion para aplicar la
encuesta, posterior a ello se obtendra los pacientes con desnutricion cronica del
cuaderno de registros del servicio para rellenar la ficha de valoracion antropométrica y

aplicar la encuesta al familiar acompafante.

3.7.2 Descripciéon

Instrumento 1: Cuestionario para la identificacion de factores asociados a
la desnutricién crénica en nifios menores de cinco afios: Realizado por el autor
Ramirez (17), en el afio 2018, que consta de 19 preguntas cerradas policotomicas donde
considera tres dimensiones: factores subyacentes (preguntas: 3 - 8); factores basicos

(preguntas: 9 - 11); factores Inmediatos (preguntas: 12 — 19).



31

Instrumento 2: Ficha de valoracion antropométrica: Realizado por el autor
Ramirez (17), en el afio 2018, donde se utiliza el indicador de talla para la edad que

reflejara el estado nutricional y se clasifica en talla baja y talla baja severa.

3.7.3 Validacion

Instrumento 1: La validez del instrumento realizado por el autor Ramirez (17),
a través del juicio de expertos, con la formula V Aiken resultd con una concordancia

de 90%.

Instrumento 2: De igual manera la validez del segundo instrumento fue obtenida

por juicio de expertos con una concordancia de 92%

3.74 Confiabilidad

Instrumento 1: El autor Ramirez (17), realiz6 la medicion de la fiabilidad

utilizando el coeficiente Alfa de Cronbach obteniendo un valor de 0.9.

Instrumento 2: Por tratarse de una ficha de recoleccion de datos tiene una

confiabilidad de 0.9.
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3.8  Procesamiento y Analisis de Datos

Para el procesamiento de datos se utilizara el programa estadistico SPSS version 2019,
debido a la practicidad de su manejo. El cual nos arrojara la relacion existe entre ambas

variables.
Para el analisis de datos se utilizara cuadros estadisticos simples y de doble entrada.

Se utilizara la prueba estadistica de Chi — Cuadrado para determinar la asociacion

existente entre las dos variables y poder probar la hipdtesis.

3.9  Aspectos Eticos

Autonomia: Se obtendra el consentimiento informado verbal y escrito de cada

paciente de la investigacion.

No maleficencia: No se producira dafios al paciente en el aspecto fisico,
psicologico, ni moral, y se respetara todas las indicaciones brindadas del laboratorio
manteniendo la imagen del centro. El consentimiento informado se obtendra con el
permiso de cada paciente y la institucion. La informacion recolectada sera

absolutamente confidencial.

Justicia: Se respetara y se tratara a todos los pacientes equitativamente sin

ningun rechazo ni discriminacion alguna.
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Beneficencia: La investigacion favorecera a los pacientes que asisten al

laboratorio clinico y a la institucion.

Por tratarse de un trabajo de investigacion que involucra a menores de edad,

pasara por el comité de ética para su evaluacion.
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4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. Cronograma de Actividades

MAYO JUNIO JULIO AGOSTO |SETIEMBRE
ACTIVIDADES

1/2/3/4|1/2/3|4(1(2|3(4|1/2(3|4/1|2 3|4

Elaboracion del
proyecto de X

investigacion

Presentacion y
adaptacion del
proyecto de

investigacion

Recoleccion

tratamiento y

X X X

analisis de la
informacion
Presentacion del

X
informe
Sustentacion de

X

la tesis
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DESCRIPCION CANTIDAD | PRECIO UND. | COSTO TOTAL
4 Hojas Bond 5 millares S/.20.00 S/.100.00
—
E Utiles escritorio S/. 80.00
0
g Bibliografia 4 S/.50.00 S/.200.00
Internet 500 horas S/. 1.00 S/.500.00
A Impresion 200 S/.25.00 S/.50.00
o
O Fotocopia 1000 S/.0.05 S/.100.00
=
= Anillado 2 S/.30.00 S/. 60.00
Empastado 2 S/. 60.00 S/.120.00
%)
o
E Pasajes S/. 850.00
5
>
TOTAL S/.2,060.00
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Titulo de la Investigacion: “Factores Asociados a Desnutricion Croénica en Niflos Menores de Cinco Afios del Servicio de Pediatria, en un

Hospital Regional, 2022

Carmen, 20227

Formulacion Diseiio
Objetivos Hipotesis Variables

del Problema Metodologico
Problema General Objetivo General Hipatesis General | Variable 1: Tipo de
(Cudles son los factores Determinar los factores asociados | Hi: Existen factores asociados a la | Factores Asociados |Investigacion:
asociados a la desnutricion a la desnutricion crénica en nifios | desnutricion cronica en niflos Aplicada
cronica en niflos menores de menores de cinco afios del servicio | menores de cinco afios del servicio | Dimensiones:
cinco afios del servicio de de pediatria, del Hospital Regional | de pediatria, del Hospital Regional | Subyacentes Método y Diseiio
pediatria del Hospital Regional Docente Materno Infantil El Docente Materno Infantil El| Basicos dela
Docente Materno Infantil El Carmen, 2022. Carmen, 2022. Inmediatos Investigacion :

Hipotético




Problemas Especificos

@ (Cuales son los factores
subyacentes asociados a la
desnutricion cronica en nifios

menores de cinco afos?

@ (Cuales son los factores
basicos asociados a la
desnutricién cronica en nifios

menores de cinco afnos?

@ (Cuales son los factores
inmediatos asociados a la
desnutricién cronica en niflos

menores de cinco afos?

Objetivos Especificos

O Describir los factores
subyacentes asociados a la
desnutricién cronica en niflos

menores de cinco afos.

O Identificar los factores basicos
asociados a la desnutricion cronica

en niflos menores de cinco anos.

) Establecer los factores
inmediatos asociados a la
desnutricién cronica en niflos

menores de cinco afos.

Hipotesis Especificas

Hil: Los factores subyacentes
estan asociados a la desnutricion
crénica en niflos menores de cinco

anos.

Hi2: Los factores basicos estan
asociados a la desnutricion
cronica en niflos menores de cinco

anos.

Hi3: Los factores inmediatos
estan asociados a la desnutricion
cronica en niflos menores de cinco

anos.

Variable 2:

Desnutricion

Cronica

Dimensiones:

Unica
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deductivo/

Correlacional

Poblacion:

112 nifios

Muestra:

88 nifios
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Anexo N° 2: Instrumento 1 — Factores Asociados

CUESTIONARIO PARA IDENTIFICACION DE LOS FACTORES

ASOCIADOS A LA DESNUTRICION CRONICA INFANTIL

TITULO DE LA INVESTIGACION: “FACTORES ASOCIADOS A LA
DESNUTRICION CRONICA EN NINOS MENORES DE CINCO ANOS
DEL SERVICIO DE PEDIATRIiA, EN UN HOSPITAL REGIONAL.

20217

INSTRUCCIONES. Estimada madre de familia: la presente encuesta es parte
de una investigacién y tiene por objetivo adquirir informacién sobre los
factores asociados a la desnutricion cronica en los nifios menores de cinco afos;
por lo cual sirvase responder con toda la sinceridad posible, sus respuestas

seran de caracter confidencial.

l. DATOS GENERALES:

2.- Sexo del nifio:

a) Masculino () b) Femenino ()

II. FACTORES SUBYACENTES

3.- (Su vivienda cuenta con servicio basico de agua potable?

a) Si () b) No )



4.- ;Su vivienda cuenta con servicio de Luz eléctrica?

a) Si () b) No
5.- {Su vivienda cuenta con el servicio del desagiie?
a) Si () b) No
6.- ([ De qué tipo es su vivienda?
a) Material noble () b) Adobe
7.- { Cuantas habitaciones hay en su vivienda?
a)yDela2 () b)yDe3as
8.- (Su nifio cuenta con algun seguro de salud?
a) Si () b) No
III. FACTORES BASICOS
9.- (Cuadl es el grado de instruccion de su conyuge?
a) Primaria () b) Secundaria () c) Superior

10.- ;Cual es el su grado de instruccion?

a) Primaria () b) Secundaria () c) Superior

(

()

()

(

)

O

)

0)

0)
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11.- ;Cual es el su lugar de residencia?

a) Urbana () b) Rural ()

IV. FACTORES INMEDIATOS
12.- ;Cual fue el peso del nifo al nacer?

a) <2,500 g 0) b)  2,50023,999 g 0)

13.- ;Cual fue el tiempo que dio de lactar al nifio?

a) 1 a4 meses () b) 4a6meses ()

14.- ;Su nifio(a) tiene completos sus controles de Crecimiento y Desarrollo de
acuerdo a su edad? (Verificacion en tarjeta)

a) Si () b) No ()

15.- ;Su nifio(a) tiene sus vacunas completas de acuerdo a su edad?

(Verificacion en tarjeta)

a) Si() b)No ()

16.- {Usted cumple con el calendario de vacunacion de su nifio(a)?

(Verificacion en tarjeta)

a) Si () b) No 0)
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17.- {Su nifo(a) ha sufrido de diarreas?

a) Si()  b)No ()

18.- { A su nifo(a) le administré micronutrientes?

a) Si () b) No )

19.- Calificacion de la calidad de la alimentacion

19-a) (Al iniciar la alimentacion de su hijo con que tipos de alimento
comenzo?

a) Sopas () b) leche () c) puré o papilla () d) especifique.........

19-b). (Numero de raciones que consume diariamente el nifio(a)?
a) Desayuno - almuerzo ()

b) Desayuno - almuerzo - Lonche ()

¢) Desayuno — refrigerio — almuerzo- cena ()

d) Desayuno — refrigerio — almuerzo — lonche - cena ()

19-c) (Cudntas veces al dia come frutas la nifia/o?

a) Una vez () b) dos veces () ¢) tres veces ( ) d) especifique.........
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19-d ;Cuantas veces al dia come verduras la nifia/o?

a) Una vez () b) dos veces () c) tres veces () d) especifique.........

19-e ;Qué alimentos recibe su nifia/o en el desayuno?
a) Leche y pan () b) avena y pan () ¢) té o infusion () d) otro

ESPECTIICAT. ...ttt

19-f ;Cuantas veces por semana consume carne?
a) Una vez por semana ( ) b) dos veces por semana ()

c) tres veces por semana () d) especifique.....................

19.g. ;Qué tipo de carne consume con mayor frecuencia?
a) Res, pollo, pescado () b) pescado y pollo () ¢) pollo ()

d) otros especifique.....................

19.h. ;Con qué frecuencia consume higado, corazon, sangrecita?
a) Una vez por semana ( ) b) dos veces por semana ()

¢) tres veces por semana ( ) d) otros especifique.....................

19 1 ;Cuéntas veces por semana su nifio/a come menestras?
a) Una vez por semana ( ) b) dos veces por semana ()

c)tres veces por semana( ) d) otros especifique...............ceevennn...



Anexo N° 3: Instrumento 2 — Desnutricidn Cronica

FICHA DE VALORACION ANTROPOMETRICA

TITULO DE LA INVESTIGACION: “FACTORES ASOCIADOS A LA

DESNUTRICION CRONICA INFANTIL DE LOS NINOS ATENDIDOS

EN EL HRHVM - HUANUCO?”
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Registro de datos

Edad del nifio

Peso

Talla

TALLA/ EDAD(T/E)

Clasificacion

Datos Tomados del Control de Crecimiento y Desarrollo.

Puntos de Corte Talla para la edad
Desviacion estandar Clasificacion
<-2y>-3 TALLA BAJA
<-3 TALLA BAJA SEVERA

Edad de aplicacion

> 29 dias a <5 afos
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Anexo N° 4: Consentimiento Informado

o

UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER

Universidad
Norbert Wiener

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO

“FACTORES ASOCIADOS A DESNUTRICION CRONICA EN NINOS MENORES DE
CINCO ANOS DEL SERVICIO DE PEDIATRIA, EN UN HOSPITAL REGIONAL,

20227

Brindo mi participacion en el presente estudio de investigacion, donde he sido informado(a)
que el objetivo es determinar la asociacion entre los factores con la desnutricion cronica
en nifios menores de cinco afios. El trabajo de investigacion corresponde a Angela Paola
Meza Rubianes, estudiante de la Segunda Especialidad de Enfermeria de la Universidad

Privada Norbert Wiener.

A través del documento actio consecuente, libre y voluntariamente como colaborador
contribuyendo a esta investigacion de forma activa y soy conocedor(a) de la autonomia
suficiente, y la informacion que se obtenga sera exclusivamente para fines de la

investigacion y no sera utilizada para otro proposito la cual se respetara la buena fe,
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confiabilidad e intimidad de la informacion por mi suministrada, lo mismo que mi

seguridad fisica y psicologica.

Apellidos y Nombres:

DNI:

Firma del participante Firma del investigador
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Informe de originalidad.
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