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Resumen
La alimentacion complementaria (AC), consistente en dar de forma progresiva y gradual
distintas comidas de la leche materna, se inicia a los 6 meses de edad infantil. La finalidad
de la AC es satisfacer las necesidades nutricionales del nifio, fomentar las relaciones madre-
hijo, ayudar al lactante en la transicion de una dieta liquida a otra de consumo familiar y
promover la formacion de habitos alimentarios saludables. Es esencial que la madre posea
los conocimientos y habitos alimentarios necesarios para cumplir con este deber. Objetivo:
Determinar el conocimiento que tiene la madre sobre la alimentacion complementaria y su
relacion con el estado nutricional de los nifios de 6-12 meses en el Puesto de Salud La
Arboleda, 2022. Metodologia: Método hipotético deductivo, aplicada, investigacion
cuantitativa, no experimental-correlacional, transversal. Poblacion conformada por 90
madres con nifilos menores de un afio de edad. La técnica a utilizar sera la encuesta y analisis
documental; cuestionario y Ficha de captura de datos del estado nutricional como
instrumentos respectivamente para las dos variables de estudio. La investigacion de
Cajamalqui y Huancaya (2018), titulada "Nivel de conocimiento de las madres sobre
alimentacion complementaria y su relacion con el estado nutricional de los nifios de 6 a 12
meses en el Centro de Salud La Libertad Huancayo 2017", sirvio de base para la validacion
de este instrumento. Para el analisis de los datos se utilizard estadistica descriptiva que
permitira determinar las caracteristicas generales de la poblacién, las cuales se mostraran en

tablas simples y tablas de contingencia con frecuencias absolutas y porcentajes.

Palabras clave: Inteligencia emocional, Clima organizacional, Enfermeria.



Abstract
Complementary feeding (CF), consisting of gradually and progressively feeding foods other
than breast milk, should be initiated at 6 months of age. The aim of CA is to meet the child's
nutritional needs, to promote mother-child bonding, to help the newborn in the transition
froma liquid diet to one for family consumption, and to promote the development of healthy
eating habits. It is crucial that the mother has the necessary understanding and eating habits
to accomplish this task. Objective: To determine the mother's knowledge of complementary
feeding and its relationship with the nutritional status of children aged 6-12 months at the
La Arboleda-Lima Health Post, 2022. Methodology: Hypothetical deductive method,
applied, quantitative, non-experimental-correlational, cross-sectional research. The
population consisted of 90 mothers with children under one year of age. The technique to be
used will be the survey and an observation guide, and a questionnaire and an evaluation sheet
as instruments respectively for the two study variables. Said instrument was validated by the
work of Cajamalqui and Huancaya (2018) with their work entitled "Mothers' level of
knowledge about complementary feeding and its relationship with the nutritional status of
children aged 6 to 12 months in the La Libertad Huancayo Health Center 2017". The data
analysis, will be done through descriptive statistics, which will allow determining the general
characteristics of the population which will be presented in simple and contingency tables

containing absolute frequencies and percentages.

Key words: Emotional intelligence, Organizational climate, Nursing



1. EIPROBLEMA
1.1. Planteamiento del problema

Para garantizar el desarrollo y preservar la salud hasta la madurez de un bebé, es fundamental
una nutricién adecuada durante los primeros afios de vida, ya que a los seis meses debe
iniciarse una fase conocida como alimentacion complementaria (AC), en la que se dan de
forma gradual y progresiva comidas distintas a la leche materna (LM). Los objetivos de la
alimentacion complementaria son cubrir las necesidades nutricionales del nifio, reforzar el
vinculo madre-hijo, facilitar la transicidn del lactante de una dieta liquida a otra que incluya
comidas familiares y favorecer el desarrollo de habitos alimentarios saludables. Es crucial
que la madre posea los conocimientos y técnicas de alimentacion necesarios para lograr

dicha labor alimentaria (1).

Segun la Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES) en investigaciones
anteriores, el 64,3% de los menores de tres afios consume granos y cereales, mientras que el
39,3% evita los alimentos de origen animal (AOA) y méas del 70% las legumbres. Esto
demuestra que las mamas dan a sus hijos una dieta desequilibrada compuesta sobre todo por
productos energéticos, lo que demuestra que carecen de conocimientos basicos sobre
nutricion. Con el fin de mejorar la salud y el estado nutricional de los nifios, actualmente se
llevan a cabo intervenciones educativo-nutricionales. Sin embargo, la informacion sobre las
actitudes y percepciones de las madres en relacion con la alimentacion de sus hijos durante
los tres primeros afios de vida es limitada. En consecuencia, poco se sabe sobre por qué

realizan determinadas practicas y por qué no otras (2).

Por otro lado, en cuanto a la alimentacion y el estado nutricional de un nifio, la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) afirma que tanto la obesidad como la desnutricién

son signos de mala salud. La enfermedad cronica de la obesidad se ha convertido en
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pandemia en algunas regiones y afecta a unos 17,6 millones de nifios menores de cinco afios
en todo el mundo. Informes de varias naciones indican que existe una tendencia mundial

generalizada a que los jovenes aumenten de peso (3).

En Espafa la region de Magallanes se ha observado una tasa de 34,2%, obteniendo
las tasas mas altas de exceso de malnutricion entre los nifios menores de seis afios, por
encima de la media nacional de 23,1%. Con un 23,3% y un 12,4%, respectivamente, de su
poblacién que declara tener sobrepeso u obesidad, por ejemplo, Puerto Natales es la ciudad
con las tasas de prevalencia mas altas. Méas de la mitad de las madres de un estudio cuali-
cuantitativo realizado en Costa Rica creian que los AOA tenian un alto valor nutritivo,
mientras que menos de la mitad pensaban que los cereales, las legumbres, las verduras y las
frutas eran mas ricos en nutrientes para el nifio. Ademas, creian que algunas comidas, como
los frijoles y los platos grasos o las preparaciones con cerdo, eran malas para la alimentacion

del nifio (4).

De esta manera, dado que se ha establecido que las conductas y practicas alimentarias
adecuadas, como la LME, la lactancia materna prolongada y la AC, junto con los habitos de
higiene personal y preparacion de alimentos, favorecen un crecimiento y desarrollo
satisfactorios y evitan mas de 500.000 muertes infantiles en todo el mundo, el estado
nutricional del lactante esta estrechamente vinculado a las practicas alimentarias de la

familia y la comunidad (5).

Segun los informes estadisticos del Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia
(UNICEF), aproximadamente un tercio de los nifios menores de 36 meses de todo el mundo
tienen dietas que estan por debajo del minimo recomendado por la OMS para una dieta
variada; otro tercio no recibié SCI hasta los seis meses de edad; una quinta parte de los nifios

menores de dos afios no incluye frutas y verduras en su dieta; aproximadamente dos tercios
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no consumen proteinas animales o vegetales; esta situacion provoca la muerte de méas de

800.000 nifios cada afio (6).

Asimismo, la situacion nutricional es igualmente problematica en América Latina,
donde los porcentajes mas bajos se observan en Haiti (23%) y la Republica Dominicana
(57%) de nifios menores de dos afios amamantados o que reciben lactancia artificial.
Ademas, se sabe que la insuficiencia ponderal, la desnutricion aguda, la desnutricion crénica
y la anemia afectan a los nifios, con tasas de cada una de ellas que alcanzan el 50% en algunos
paises. En conjunto, estos cuatro problemas de salud publica afectan a mas de 7 millones de

nifios en las Américas (7).

En Peru, en las comunidades del area de intervencion del Programa de Desarrollo del
Area (PDA) El Salvador, se observa similar situacion, zona de intervencion de la ONG
World Vision International (WVI), en el distrito de Villa Maria del Triunfo (VMT) en Lima
se ha demostrado que 84% de las madres de nifios menores de 5 afios les provee una
alimentacion inadecuada, lo que significa el no suministro de al menos un alimento de cada
grupo (reguladores, constructores y energéticos) en cada comida, lo que llevaria a cuestionar
los conocimientos y las préacticas que tendrian las madres de esta zona referente a la AC. En
una encuesta realizada en Villa El Salvador, barrio cercano al VMT, el 1,8% de las madres

demostro un nivel de conocimientos consistente sobre alimentacion infantil (8).

En este sentido, el conocimiento y la préctica que una madre tiene sobre la
alimentacion complementaria es algo que ha ido adquiriendo a lo largo de su vida a través
de una buena recopilacion de datos e informacion sobre el contenido, la frecuencia, la
consistencia, la cantidad y el momento de introduccion de los alimentos segun la edad, una
alimentacion adecuada, consigue cubrir sus requerimientos caldrico-proteicos y evita

alteraciones y trastornos nutricionales en su crecimiento y desarrollo. Por todo ello, el
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conocimiento que una madre tiene del estado nutricional de su hijo depende de diversas
variables, como su nivel educativo, su experiencia previa en el cuidado de nifios, su
conocimiento de los profesionales de la salud y el consejo de su familia, que debe tener en

cuenta una serie de falsas creencias arraigadas en diversas culturas nacionales (9).

Ademas, UNICEF aborda el tema del estado del mundo en su informe Estado del
Mundo, que analiza la infancia, la nutricién y la alimentacion y ofrece nuevas perspectivas
sobre un tema que evoluciona rapidamente. UNICEF trabaja para proteger los derechos de
la infancia y marcar una diferencia genuina y duradera en la vida de millones de nifios. A
pesar de los avances logrados en las dos decadas anteriores, dos tercios de los nifios menores
de cinco afios siguen luchando contra la malnutricion y los riesgos ocultos como
consecuencia de una nutricion inadecuada, y un tercio de ellos siguen estando desnutridos
(atrofiados, demacrados o con sobrepeso), un sistema alimentario defectuoso que no
proporciona a los nifios los nutrientes que necesitan para desarrollarse y prosperar es la raiz
de este problema. El documento también ofrece sugerencias para situar los derechos del nifio
en el centro de los sistemas alimentarios, asi como informacion y analisis novedosos sobre

la desnutricién en el siglo XXI (10).

En este sentido, en Perd, los gobiernos de los tres niveles han realizado numerosos
esfuerzos para abordar los problemas nutricionales y alimentarios del pais, poniendo en
practica estrategias dirigidas a reducir la elevada prevalencia del problema, capacitar a las
madres y otros cuidadores y aumentar los conocimientos sobre alimentacion complementaria

a nivel familiar y comunitario.
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1.2. Formulacién del Problema

1.2.1. Problema General

¢Como el conocimiento de la madre sobre la alimentacion complementaria se
relaciona con el estado nutricional de los nifios de 6-12 meses en el Puesto de Salud La

Arboleda-Lima, 2022?

1.2.2. Problemas Especificos

¢Como el conocimiento de la madre sobre la dimension de aspectos generales de la
alimentacion complementaria se relaciona con el estado nutricional de los nifios de 6-12

meses en el Puesto de Salud La Arboleda-Lima?

¢Como el conocimiento la madre sobre la dimensidon de las caracteristicas de la
alimentacion complementaria se relaciona con el estado nutricional de los nifios de 6-12

meses en el Puesto de Salud La Arboleda-Lima?

1.3 Objetivos de la investigacion

1.3.1 Objetivo General

Determinar cémo el conocimiento que tiene la madre sobre la alimentacion
complementaria se relaciona con el estado nutricional de los nifios de 6-12 meses en el

Puesto de Salud La Arboleda-Lima, 2022.

1.3.2 Objetivos Especificos

Identificar como el conocimiento que tiene la madre sobre la dimension de aspectos
generales de la alimentacion complementaria se relaciona con el estado nutricional de los

nifios de 6-12 meses en el Puesto de Salud La Arboleda-Lima.
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Identificar cdmo el conocimiento que tiene la madre sobre la dimension de las
caracteristicas de la alimentacion complementaria se relaciona con el estado nutricional de

los nifios de 6-12 meses en el Puesto de Salud La Arboleda-Lima.

1.4 Justificacion de la investigacion

1.4.1. Teobrica

En la actualidad, se reconoce que los profesionales de enfermeria necesitan estar
adecuadamente especializados con el fin de reaccionar a las demandas Unicas de cada
poblacién de pacientes que se les confia cuidar y la importancia de la prevencidn para evitar
cualquier enfermedad en el paciente pediatrico. Desde esa perspectiva, el &ambito de la salud
infantil y el desarrollo integral, que incluye el control del crecimiento, el desarrollo y las
inmunizaciones, es de suma importancia en el entorno familiar, sobre todo en el caso de los
nifios, que son especialmente vulnerables tanto por su corta edad, como por estar expuestos
a diversos riesgos. En algunos casos existen nifios que presentan un estado nutricional por
debajo de su peso debido a la ignorancia de la madre y a su falta de reconocimiento de las

normas sociales.

De esta forma, esta investigacion permitira determinar cual es la relacion que existe
entre el conocimiento de la madre sobre la alimentacién complementaria y el estado
nutricional de los nifios de 6-12 meses y detectar la problematica sobre los conocimientos y
el aspectos que contribuiran a llenar vacios del conocimiento y ampliar la literatura al
respecto, considerando las bases brindadas por la teoria Nola J. Pender que desarrolld
el Modelo de promocidn de la salud se enfoca en promocién de la salud indica medidas

de salud preventivas.
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1.4.2. Metodoldgica

El estudio tiene relevancia metodoldgica, ya que el valor de este trabajo radicara en
que la informacion y las conclusiones permitiran adoptar medidas para mejorar la atencion
prestada a los nifios con el fin de reducir la incidencia del estado nutricional. Desde este
punto de vista, servira de recurso para futuros estudios sobre este tema. Del mismo modo, el
instrumento fue validado por Meneses y Ochoa realizado en 2019 y que garantizan la

fiabilidad de los datos recogidos.

1.4.3. Préctica

El presente estudio se justifica por la necesidad de la poblacién en general tome
conciencia del problema de las madres que no estan informadas y emplean préacticas
inadecuadas de alimentacion complementaria, y a partir de ello, trabajar de forma
multisectorial en intervenciones que mejoren el nivel de conocimientos y la calidad de las
practicas de AC que se proporcionan a los nifilos menores de 2 afios. Asi, los nifios de
referencia, sus madres, sus familiares y la comunidad en general saldran beneficiados con

este estudio.

1.5. Delimitaciones de la investigacion
1.5.1 Temporal
Este trabajo se desarrollé desde el periodo que comprende desde julio a diciembre

del 2022 hasta enero de 2023.

1.5.2 Espacial
El estudio se realizara en Distrito de Santa Rosa en el Puesto de Salud La Arboleda.

Lima — Peru.
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1.5.3 Poblacion o unidad de analisis
La poblacion de estudio estard conformada por 100 madres que asiste a la consulta con nifios

de 6 meses a 12 meses que acudan al consultorio de CRED del Puesto de Salud La Arboleda

Lima.
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2. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la Investigacion

2.1.1. Internacional

Nzilani (11), en el afio 2020, en Kenia, realiz6 un trabajo con el objetivo de
“Determinar el efecto de las practicas complementarias sobre el estado nutricional de los
lactantes de 6 a 23 meses y los conocimientos y comportamientos de las madres sobre
alimentacion infantil”. En un estudio cuantitativo, descriptivo y correlacional utiliz6 como
herramienta un cuestionario validado por la OMS para recopilar datos de 289 madres y
cuidadores elegidos y de sus bebés de entre 6 y 23 meses. Las entrevistas se realizaron en
una unica visita domiciliaria. Los resultados indicaron que, a la edad de seis meses, el 50,2%
de los lactantes recibia comidas complementarias. El 95,1% de las madres y cuidadores
declararon que tenian que instar a los nifios a comer por si solos, y el 61,6% declararon que

alimentaban a los nifios mas a menudo durante y despues de las enfermedades.

Yimer (12), en el afio 2018, en Etiopia, realizd un trabajo con el proposito de
“Determinar el conocimiento de las madres sobre las practicas de alimentacion
complementaria y relacionarlo con el estado nutricional de sus hijos de 6 a 23 meses”. El
estudio adopto un disefio de estudio analitico transversal correlacional. El instrumento fue
un cuestionario como encuesta para las dos variables de estudio. Los encuestados eran en su
mayoria jovenes (edad media 27,7+4,7 afos), casados (87,3%), amas de casa (70%) y con
nivel de instruccién principalmente primario (48,2%). Como resultados, las madres tenian
un alto conocimiento sobre la practica de alimentacion complementaria (90%). El
conocimiento materno sobre alimentacion complementaria se asocié significativamente con

el estado nutricional de sus hijos.
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Shitemi (13), en el afio 2018, en Kenia, tuvo como objetivo “Evaluar las précticas de
alimentacion complementaria en relacion con el estado nutricional de los nifios de 6 a 24
meses de edad en la Well baby Clinic del Hospital de Mbagathi, en el condado de Nairobi.
Estudio transversal descriptivo correlacional, en el que participaron 300 nifios de 6 a 24
meses de edad. Como instrumento un cuestionario, los datos antropométricos se analizaron
con el programa anthro2005 de la OMS vy las estadisticas descriptivas se analizaron con la
version 20 del SPSS. Como resultados la mayoria (81,7%) de los nifios iniciaron la
alimentacion complementaria a la edad recomendada de seis meses. A pesar de las
impresionantes tasas de cumplimiento de la edad recomendada, la malnutricion era elevada

entre los nifios estudiados.

2.1.2. Nacional

Meneses et al. (14), en el afio 2018, en Ayacucho, en su trabajo cuyo objetivo fue
“Determinar si existe relacion entre el nivel de conocimientos de las madres sobre la
alimentacion complementaria y el estado nutricional del nifio de 6 a 12 meses en el Centro
de Salud San Juan Bautista-Ayacucho”. Estudio transversal, no experimental, descriptivo
correlacional; poblacion de 60 madres que asisten al Centro de Salud San Juan Bautista con
hijos de 6 a 12 meses de edad. Un cuestionario autoinformado, una lista de verificacion y
una tarjeta fueron los instrumentos utilizados para evaluar el estado nutricional. Segun los
resultados, el 58,3% de las mamas tenian conocimientos regulares y el 45% de sus hijos
presentaban un estado nutricional normal.

Ramirez (15), en el afio 2018, en Cajamarca, planted “Determinar el nivel de
conocimientos y practicas sobre alimentacion complementaria en madres de nifios 6 a 12
meses del Centro de Salud de Morro Solar de Jaén”. Estudio cuantitativo descriptivo
correlacional con una muestra de 242 madres, se entrevistd a las madres utilizando un

cuestionario con 21 items. Como resultados se comprob6 que el 86% de las madres
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demostraban habitos de alimentacién complementaria competentes, mientras que el 57% de
las madres mostraban "conocimientos medios", el 28% "conocimientos deficientes" y el 15%
conocimientos elevados.

Garciaet al. (16), en el afio 2022, en Lambayeque, realizaron un trabajo cuyo objetivo
fue “Determinar la relacion que existe entre conocimiento y practicas maternas sobre
alimentacion complementaria en un centro de salud de Pera”. Investigacion cuantitativa,
transversal, correlacional y no experimental. El1 63% de las madres de la muestra -151 de un
total de 250 de poblacion- desconocian las caracteristicas generales de la alimentacion
complementaria que recibian sus hijos. Hay una proporcién importante de nifios a los que
no se les programa ninguna vacuna a lo largo de la edad (8 a 11 meses), a pesar de que
deberian acudir mensualmente hasta el afio para sus controles, lo que puede estar relacionado
con la falta de conocimientos alimentarios de las madres durante este tiempo.

2.2. Bases tedricas

Conocimientos
Conjunto de conceptos o teorias que se basan en la informacion o la experiencia y
que pueden modificarse o justificarse utilizando la légica. Conocer algo es comprender
deliberadamente sus caracteristicas. Tanto el sujeto, el conocedor, como la cosa que le sirve
de objeto, lo conocido, se denominan tener conocimiento. Su expansion siguio al avance del
pensamiento humano (17).
Teorias del conocimiento
La teoria del conocimiento plantea tres grandes cuestiones:
e Escepticismo: los escépticos dudan de la capacidad del hombre para conocer y por
tanto para alcanzar alguna verdad o certeza.
e Dogmatismo: El dogmatico sostiene que el conocimiento es posible y que sélo hay

verdades fundamentales u obvias que pueden ayudar a alcanzarlo. Estas verdades
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tienen esta cualidad porque son confirmadas implicita e involuntariamente por
quienes pretenden refutarlas, y el conocimiento es imposible fuera de ellas (18).
Caracterizacion del conocimiento
El conocimiento se define por el método por el que se ha alcanzado; como resultado, la
informacién obtenida a través de la experiencia se denomina conocimiento experiencial,
mientras que el conocimiento obtenido a través de la razon se denomina conocimiento
racional. Ambos son niveles o variedades Utiles de comprension (19).
e Conocimiento vulgar o empirico.
Primero, el hombre empieza a establecer su sentido de donde se encuentra en el mundo
a través de la observacion natural, reforzada por la informacion que le ofrece la experiencia
sensorial y s6lo motivada por su curiosidad. Como se basa en la experiencia y es compartida
por todos los que viven en el mismo entorno, esta primera informacion que se aprende en la
vida cotidiana se conoce como conocimiento experimental (20).

e Los tres niveles del conocimiento.

v' El conocimiento sabio. Los seres humanos pueden tener tres grados de
comprension: sensorial, intelectual y holistica. EI término "conocimiento sensorial™
se refiere a lo visual aprendido por la vista y supone emplear la C para estudiar un
tema. Podemos almacenar cognitivamente imagenes de objetos con color, forma y
tamafo gracias a esto. Los humanos utilizamos la vista y el oido mas que cualquier
otro sentido. comprension conceptual.

v' Conocimiento conceptual. El segundo tipo de conocimiento es el conceptual, que
estd formado por conceptos invisibles, intangibles, pero esenciales y universales. Se
distinguen principalmente por su caracter distintivo y su universalidad, que
caracterizan a los niveles sensorial y conceptual, respectivamente. EI conocimiento

perceptivo es distinto del conceptual, que es universal. Esta totalidad sentida en el
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momento de la intuiciobn se denomina "totalidad" (holos en griego significa
totalidad). La capacidad de comprender todo en sentido amplio, como un
componente del todo, y mas alla de estructuras o restricciones claramente definidas
se conoce como intuicion (21).

Conocimientos maternos sobre alimentacion complementaria

Todos estos contactos le dan mucha informacién que procesar para decidir primero
qué, como, cuando y de qué manera alimentar a su bebé. Las madres asumen el papel de
criar a sus hijos basandose en experiencias pasadas; experiencias adquiridas a través de la
exposicion a familiares, amigos, colegas, el entorno fisico, diversos medios de
comunicacion, etc. Este proceso de intercambio de informacion requiere que la madre o
cuidadora elija la informacion pertinente sobre la AC, lo que inevitablemente incluye sus
propios conocimientos sobre el tema. Esta seleccion de informacion se reflejara en la forma
en que alimente a su hijo (estilo de alimentacion), ya que, si elige la informacidn incorrecta,
adoptara las pautas de alimentacion incorrectas, lo que modificara el estado nutricional del

nifio a corto o largo plazo (21).

Alimentacion Complementaria (AC)

La técnica de afiadir comidas adicionales al amamantar a un recién nacido cuando la
leche materna por si sola ya no es suficiente para satisfacer sus demandas nutricionales se
conoce como alimentacion complementaria. EI objetivo de las comidas complementarias es
proporcionar a los recién nacidos la energia y los nutrientes que necesitan para crecer y
desarrollarse sin recurrir a la leche materna, establecer habitos alimentarios saludables,
promover el desarrollo psicoemocional y sensorial y ayudarles a integrarse en la dieta
familiar. Es importante tener en cuenta la preparacion neuroldgica, renal, digestiva e
inmunoldgica como base fisiologica para el inicio de la alimentacién complementaria. Los

alimentos deben cumplir los siguientes criterios: oportunos, moderados, seguros y
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perceptivos. Basandose en materiales de organismos expertos internacionales y nacionales,
recomendaciones Utiles (22).
e Dimensiones de AC
v Generalidades de la AC

La alimentacion empez6 a complementarse con la base fisioldgica. A los seis meses de
edad, los lactantes estan suficientemente desarrollados desde el punto de vista neurolégico,
gastrointestinal, inmunoldgico y renal, por lo que necesitan mas energia y otros nutrientes.
Ademas, en este momento, el crecimiento y el desarrollo adecuados no pueden mantenerse
solo con leche materna. En consecuencia, éste es el momento ideal para iniciar la
alimentacion complementaria. Madurez neuroldgica: La introduccion de nuevos alimentos
es posible gracias al desarrollo psicomotor del nifio (masticacion, deglucion, péerdida del
reflejo de prension, sedestacion, apoyo de la cabeza y del pecho). La madurez digestiva se
caracteriza por una produccion adecuada de enzimas digestivas, la presencia de amilasa
pancreatica, una permeabilidad minima de la mucosa intestinal a las macromoléculas y una
inmunotolerancia digestiva eficaz. Madurez renal: A los cuatro meses, los recién nacidos
inician el proceso de filtracion glomerular y son mas tolerantes al procesamiento de agua y
solutos; a los seis meses, se ha desarrollado la capacidad de los rifiones para filtrar
metabolitos y nutrientes, en particular proteinas y minerales (23).

v Inicio de la alimentaciéon complementaria

La alimentacion de un bebé tiene tres etapas:

Lactancia materna: se refiere al periodo de tiempo comprendido entre el nacimiento y
los seis meses; durante este tiempo, el bebé s6lo debe alimentarse con leche materna o, en
raras circunstancias, con sucedaneos de la leche materna, durante el segundo trimestre del
embarazo y el primer afio de vida. Una diversidad de comidas o alimentos complementarios

son un buen punto de partida. Adulto modificado: Empezar aproximadamente cuando los
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sistemas neuroldgico, digestivo y renal alcanzan niveles adultos en el nifio. Introduzca platos
apetitosos y aceptados de otras culturas (24).

Los alimentos deben tener una densidad energética superior a la de la leche materna, o >
0,8 kcal/g; si no es asi, hay que consumir méas alimentos, repartidos en varias comidas al dia.
La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y la Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS) aconsejan que introduzcas los alimentos al lactante de forma gradual, empezando por
cambios en la textura, la consistencia y la cantidad (25).

v Edad de inicio Lactancia Materna Exclusiva (LME)

La lactancia materna debe iniciarse lo antes posible para la supervivencia y el
crecimiento del bebé. La lactancia favorece la supervivencia, la salud y el desarrollo
cognitivo y motor del nifio. A pesar de que la lactancia materna ofrece ventajas a largo plazo
tanto para la madre como para el nifio, el peligro de no amamantar es mayor para el recien
nacido. 1-3. El inicio precoz de la lactancia maternay la lactancia materna exclusiva durante
los seis primeros meses de vida reducen la mortalidad, principalmente al disminuir el riesgo
de muertes relacionadas con enfermedades infecciosas. Este riesgo es menor porque las
sustancias protectoras que se encuentran en el calostro, la leche materna y el calostro ofrecen
una defensa tanto pasiva como activa contra una serie de infecciones. Estos nutrientes son
especialmente abundantes en el calostro, que consumido durante la primera hora de vida
puede evitar la mortalidad neonatal (26).

El consumo de bacterias nocivas que pueden entrar en el recién nacido a traves del agua,
otras bebidas y las comidas se evita cuando se da lactancia materna exclusiva (LME).
Ademas, protege el sistema inmunitario intestinal del lactante para que no se vea perjudicado

por alergias o toxinas presentes en la leche de formula u otras comidas (27).
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v Beneficios de la alimentacion complementaria: fisicos, emocional y socio-
econémico

Los lactantes se benefician de la adicion de comidas complementarias porque contribuye
a su desarrollo, mejora la coordinacién de sus reflejos de alimentacion y deglucion y
favorece el crecimiento de sus sentidos del gusto y el olfato. Se considera alimentacién
complementaria todos los alimentos distintos de la leche o las combinaciones que forman
parte de la dieta del bebé entre los 4 y los 6 meses de edad, como cereales, frutas, verduras,
carne, etc. Se debe continuar con una dosis diaria de al menos medio litro de leche o
preparados para lactantes con el fin de proporcionar una ingesta adecuada de calcio (500 mg
al dia) para una correcta mineralizacion osea (28).

v Continuacion de la lactancia materna o formula lactea artificial durante la
alimentacion complementaria

Hasta los dos afios, la alimentacion complementaria debe proporcionarse junto con la
lactancia materna, y debe hacerse en funcion de las necesidades, ya que este periodo de
alimentacion complementaria s6lo cubre un porcentaje de las necesidades caldricas globales
del nifio. Por lo tanto, el objetivo principal de la alimentacion complementaria en esta etapa
es exponer y formar al lactante para que le acompafie durante toda su vida. La lactancia
materna puede satisfacer mas de la mitad de las necesidades energéticas totales del nifio entre
los 6 y los 12 meses de edad y sigue proporcionandole una nutricién y una alimentacion
complementaria adecuadas. alimentacion.

Después, entre los 12 y los 24 meses, las comidas complementarias aportaran mas de la
mitad de las necesidades energéticas totales del nifio, mientras que la lactancia seguira
aportando un tercio de las necesidades energéticas del nifio junto con nutrientes adicionales
de alta calidad. A partir de los 12 meses, se aconseja no tomar mas de 500 ml de leche

materna o de formula -equivalente a 16 onzas- al dia, repartidos en 2 tomas (29).
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v Habitos de alimentacion
Los hébitos y comportamientos alimentarios normales se denominan "alimentacion sana".
Esta palabra se refiere a los cuidadores que alimentan directamente a los nifios pequefios y
ayudan a los mayores a alimentarse por si mismos sintiendo su hambre y saciedad, dandoles
de comer con suavidad y calma, y animandoles a comer sin coaccionarles. Los padres deben
tener siempre presente que es su deber suministrar alimentos, y que el nifio elige si quiere
comer y cuanto. El nifio expresa satisfaccion si rechaza el biberdn, la cuchara o la comida y
la escupe. Para conseguir que coma, también puedes probar a introducir alimentos de
distintas combinaciones, sabores y texturas. Algunas comidas nuevas no seran aceptadas
hasta que se hayan hecho al menos 3 6 5 esfuerzos por ofrecérselas; si las rechaza una vez
maés, se aconseja dejarlas en suspenso y volver a intentarlo méas tarde, con la misma
presentacion o con otra distinta (30).

v Preparacion de alimentos e higiene

El riesgo de diarrea puede disminuirse utilizando las comidas complementarias de forma

segura y almacenandolas. Por lo tanto, hay que limpiar cuidadosamente todos los utensilios
utilizados para alimentar a los bebés, como tazas, vasos, platos y cucharas. Dado que muchas
culturas fomentan la comida con las manos, es crucial que los padres y los nifios se laven
completamente las manos antes de consumir alimentos. Se aconseja utilizar una taza o un
vaso en lugar de un biberdn, ya que hay muchas posibilidades de transmision (31).

v/ Cantidad, textura y frecuencia de los alimentos

El consumo de leche materna disminuye cuando el recién nacido consume mas
comidas complementarias, de ahi que los alimentos complementarios asuman el papel de la
leche materna. Ingerird menos calorias de las que consumiria si se dedicara exclusivamente
a la lactancia si se le dan cosas con menos contenido nutricional que la leche materna (como

agua con azucar moreno o bebidas gaseosas), lo que podria provocar desnutricién (32).
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v Bases legales de la alimentacion complementaria segun (MINSA)

La leche materna por si sola no puede aportar al bebé todos los nutrientes que necesita a
medida que crece. Dado que el hierro, el calcio y las vitaminas pueden contribuir a un
desarrollo sano, el bebé debe empezar a consumir distintos tipos de alimentos en torno a los
seis meses de edad. Entre estos alimentos se incluyen todas las comidas, la carne, los
despojos y los productos lacteos. Empezar con papillas de textura espesa también ayudara a
madurar el sistema digestivo. Segun la estrategia del Ministerio de Sanidad de Nutriwawa
para combatir la desnutricion cronica y prevenir la anemia infantil, los recién nacidos deben
variar y completar su dieta cada mes (33).

Estado Nutricional

El consumo de nutrientes determina el estado nutricional, que oscila entre lo normal
y los desequilibrios que causan obesidad y desnutricidn crénica, aguda y global. El estado
nutricional puede evaluarse mediante técnicas directas, indirectas o ambas. El uso de
variables socioeconomicas, de suministro de alimentos y de consumo es una de las
estrategias indirectas mas utilizadas. La evaluacion antropométrica, bioguimica y clinica son
enfoques directos. Debido a que estan ampliamente disponibles, son asequibles y tiles, los

métodos antropométricos son los mas empleados en la asistencia sanitaria (34).

El consumo de nutrientes determina el estado nutricional, que oscila entre lo normal
y los desequilibrios que causan obesidad y desnutricidn crénica, aguda y global. El estado
nutricional puede evaluarse mediante técnicas directas, indirectas o ambas. El uso de
variables socioecondmicas, de suministro de alimentos y de consumo es una de las
estrategias indirectas mas utilizadas. La evaluacion antropométrica, bioguimica y clinica son
enfoques directos. Debido a que estan ampliamente disponibles, son asequibles y Utiles, los

métodos antropométricos son los mas empleados en la asistencia sanitaria (35).
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v El estado nutricional de los nifios.

En comparacion con las puntuaciones nacionales para nifios menores de cinco afios, las
puntuaciones de desarrollo en esta investigacion fueron méas bajas. Esto podria deberse a que
el estudio sélo incluyo a nifios de entre 6 y 23 meses, y la enfermedad tiende a afectar a mas
nifios a medida que se hacen mayores. Los indicadores nacionales son superados por los
residuales. Aunque las tasas de insuficiencia ponderal en Somalia han aumentado, siguen
estando bien comparadas con las medias nacionales. Sin embargo, segin la EDHS, las tasas
de peso inferior al normal eran comparables en las provincias centrales. La prevalencia de
la desnutricion fue mayor que en los kebeles 06 y 08. En este estudio s6lo se investigaron
los efectos de los conocimientos de los padres sobre los patrones alimentarios (36).

v Alimentacion complementaria y rol enfermero

La creacion de actividades de comunicacion educativa adecuadas al papel de la
enfermera en la atencion primaria, incluidos el CRED, los cursos de demostracion de cocina,
el asesoramiento nutricional, el cribado de la anemia, el MMN suplementario, etc., es un
componente clave del papel de la enfermera en la AC. Fomentar el desarrollo cognitivo,

procedimental y actitudinal de las madres en relacion con estos temas (37).

v" Dimensiones de estado nutricional

v" Medidas antropométricas

Las cuatro medidas antropomeétricas que se utilizan con mas frecuencia para determinar
el estado nutricional son el peso, la talla, el perimetro escapular y los pliegues cutaneos. Los
valores de estas medidas no tienen importancia a menos que se correlacionen con la edad,
entre si o con otros didmetros. Cuando se encuentra una correlacion, los valores se
denominan indices. Los indices mas populares son los pesos de la edad P(E), la edad T(E) y
la estatura P(T) para el peso. Las medidas antropométricas correctas nos permiten determinar

el estado nutricional de una persona, poblacion, comunidad o nacién. Podemos adquirir
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medidas cualitativas que ayuden a lograr un diagndstico nutricional adecuado midiendo
cuidadosamente el peso y la talla (38).

v Indices antropomeétricos:

v' Alturay peso.

La insuficiencia ponderal se refiere a la pérdida de peso y a la desnutricion grave y viene
determinada por el peso en proporcion a la altura del nifio. un positivo. No es necesario tener
en cuenta la edad. Esto nos permite diferenciar entre la pérdida de peso y la inanicion grave.
una carencia. Hay que sumar la estatura y el peso. Este signo no es muy conocido por los
expertos en salud. Esto nos impide determinar si hay retraso en el crecimiento (39).

v' Tamafio apropiado para la edad.

El aumento de la estatura es mas lento que el del peso, y la baja estatura suele recuperarse
maés lentamente. La desnutricién crénica aumenta con los niveles de desnutricion, y este
indicador calcula los niveles de desnutricidn crénica. Esta medicién es muy precisa para este
estado nutricional, pero no puede utilizarse para evaluar la pérdida de peso que suele
producirse en nifios mayores de un afio. Aungue el peso del nifio se haya cuadruplicado al
afio de edad, su estatura sélo ha aumentado un 50%. (estatura media al nacer: 50 cm, 76 cm
al afo). Una ventaja. Refleja los antecedentes nutricionales de la persona. Ayuda a detectar
el retraso del crecimiento. una carencia. Hay que conocer la edad del nifio. Se necesitan dos
observadores. mayor margen de error y mas dificil de evaluar. La desnutricion aguda o la
pérdida de peso no pueden evaluarse (40).

v Peso para la edad.

Es la principal indicacion para calcular la diferencia porcentual entre el peso real de un
nifio y su peso tedrico normal, que se utiliza para evaluar la desnutricion global. Podemos
determinar si un nifio tiene retrasos en el desarrollo y/o pérdida de peso utilizando

marcadores de edad y peso. Sin embargo, al no poder diferenciar entre nifios con retraso del
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crecimiento y nifios con peso insuficiente, esta indicacion es bastante chapucera. Una
ventaja. Es increiblemente propensa a errores, pero de facil acceso.

Si hay suficientes controles, es especialmente sensible para detectar cambios
nutricionales en los nifios a los que se sigue a lo largo del tiempo. Por ello, la Organizacion
Mundial de la Salud seleccion6 la PIE como indicador crucial para evaluar el crecimiento y
el desarrollo de los nifios menores de cinco afios. Los profesionales sanitarios estan muy
acostumbrados a utilizarla. una carencia. Por ello, puede resultar dificil discernir entre
retraso del crecimiento y malnutricién aguda (pérdida de peso). Cuando un nifio tiene mas
de un afio, se vuelve menos particular (sobreestima la malnutricion) (41).

Teoria relacionada al tema

El Modelo del deber de la madre en la alimentacion infantil de Rosario Ortiz-Félix,
que se inspira en las ideas tedricas de Ramona Mercer, es el marco tedrico que sustenta este
estudio. Ramona Mercer afirma que la funcion de la madre es aprender a través del contacto
social con el entorno. La funcion de la madre estd determinada por factores sociales,
culturales, afectivos y genéticos, la salud mental y fisica del nifio es consecuencia de las
habilidades aprendidas por la madre, y el nifio toma lo que la madre le ofrece al tiempo que
dicta como le presta atencion (42).

Teoria de Enfermeria

Por sus aportaciones a los modelos de promocion de la salud, Nola J. Pender,
licenciada en enfermeria por la Universidad de Michigan (EE.UU.), ha recibido un
reconocimiento. Segun ella, el apoyo a una salud 6ptima debe preceder a la adopcion de
medidas preventivas. Como descubre variables que afectan a las elecciones y a las estrategias
preventivas de la enfermedad, se la considera Unica. Ademas, se ha descubierto que cuando
se dan indicaciones para la accion, los aspectos situacionales, personales e interpersonales

influyen en como percibe el individuo los factores cognitivos. Uno de los modelos mas
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significativos para la promocion de la salud en enfermeria es el planteado por Pender. En
este modelo, los elementos que afectan al estilo de vida y a la promocion de la salud se
descomponen cognitivamente en componentes perceptivos, que se cree que son las nociones,
creencias y conceptos de las personas. respecto a la salud Ciertos comportamientos o
conductas son causados o incitados por ciertas ideas, creencias 0 pensamientos. Ciertos
comportamientos o conductas son causados o0 incitados por ciertas ideas, creencias o

pensamientos (43).

2.2. Formulacion de hipoétesis

2.3.1. Hipotesis general

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre el conocimiento que tiene la
madre sobre la alimentacion complementaria y el estado nutricional de los nifios de 6-12
meses en el Puesto de Salud La Arboleda-Lima, 2022.

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre el conocimiento de la
madre sobre la alimentacion complementaria y el estado nutricional de los nifios de 6-12
meses en el Puesto de Salud La Arboleda Lima, 2022.
Hipotesis especificas

Hi1: Existe relacion estadisticamente significativa entre el conocimiento que tiene la
madre sobre la dimensidn de aspectos generales de la alimentacién complementaria y el
estado nutricional de los nifios de 6-12 meses en el Puesto de Salud La Arboleda-Lima.

Hi.: Existe relacion estadisticamente significativa entre el conocimiento que tiene la
madre sobre la dimensién de las caracteristicas de la alimentacién complementaria y el

estado nutricional de los nifios de 6-12 meses en el Puesto de Salud La Arboleda-Lima.
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3. METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion

Hipotético/deductivo en el sentido de que emplea el razonamiento cientifico a lo largo
de la contraccion de la hipdtesis formulada a priori en un esfuerzo por producir conocimiento

(sistematico, coherente, légico y estructurado) (43).

3.2. Enfoque de la investigacion

Enfoque cuantitativo, dado que el proceso implicara mediciones numéricas, estadisticas
descriptivas e inferenciales, el disefio de bases de datos, la recopilacién de datos y la
presentacion de resultados seran cuantificables y mensurables, ademas de las pruebas

estadisticas utilizadas para comprobar las hipotesis. (43).

3.3. Tipo de investigacion

Aplicada, esta se utiliza porque el estudio pretende aplicar la informacidn descubierta a

través de la investigacion fundamental en funcidn de la investigacion que se vaya a realizar.

3.4. Disefio de la investigacion

Disefio descriptivo, transversal, correlacional; no experimental. Para analizar el vinculo
y la relevancia entre la alimentacion complementaria y el estado nutricional de los lactantes
de 6 a 12 meses en un momento y tiempo determinados, asi como para definir y explicar la
cantidad de conocimientos que tienen las madres sobre estos temas, se cred la siguiente

ecuacion, donde: (44).

* M: Muestra
* Ol: Variable 1

* O2: Variable 2
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* r: Relacidn entre variables

/ 01
Mr
\A
02

3.5. Poblacion, muestra y muestreo

La poblacion estara conformada por 90 madres con nifios menores de un afio de edad, que
acudieron al consultorio de crecimiento y desarrollo del nifio del Puesto de Salud La
Arboleda-Lima, durante los meses de julio a diciembre del 2022 (45).

3.5.1. Criterios De Inclusién

v" Madres de nifios de 06 a 12 meses de edad.

v Madres que asistieron al consultorio de crecimiento y desarrollo del nifio del Puesto

de Salud La Arboleda-Lima, durante los meses de julio a diciembre del 2022.

v Madres que hablen castellano.

v" Madres que aceptan participar en el estudio.

3.5.2. Criterios de Exclusién

v" Madres de nifios mayores de 12 meses de edad.

v" Madres que no hayan asistido al consultorio de crecimiento y desarrollo del nifio del

Puesto de Salud La Arboleda-Lima, durante los meses de julio a diciembre del 2022.

v" Madres que no hablen castellano.

v" Madres que no aceptan participar en el estudio.
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3.6. Variablesy operacionalizacion de variables

Variable 1: Nivel de Conocimiento de la madre sobre alimentacién complementaria
Variable 2: Estado nutricional

Variable Definicién conceptual Definicién operacional Dimensiones Indicadores Escala de medicion Escala valorativa
Es la facultad consciente de | Es toda aquella | Conocimientos | *Edad de inicio de la Ordinal Nivel de
comprensién,  entendimiento, | informacion que poseen | de aspectos | alimentacion conocimiento:
Vi que es las madres sobre aquellos | generales sobre | complementaria Bueno:
propio del pensamiento, alimentos que nutran y | alimentacion *Definicion de la 16 - 20 puntos.
percepcion, inteligencia y razon, | favorezcan el crecimiento | complementaria | alimentacion
acerca del al nifio complementaria
Nivel de suministro de sustancias | de 6 a 12 meses, de modo *Contenido de los Regular:
Conocimiento de | alimenticias que proporciona al | que se evidencie en él un | Conocimientos | alimentos, 11 - 15 puntos.
la madre sobre | ser humano (proteinas, grasas, | desarrollo fisico y mental | sobre
alimentacion carbohidratos, minerales) | adecuado, por lo cual esta | caracteristicas *Cantidad de los
complementaria | necesarios para la subsistencia | variable serd medida a | dela alimentos. Deficiente:
del nifio o nifia entre 6 y 12 | través de una encuesta. alimentacion *Frecuencia de los 0 —10 puntos
meses. (20). complementaria | alimentos.
*Consistencia de los
alimentos.
*Combinacion de los
alimentos.
*Beneficios de la
alimentacion
complementaria.
*Medidas de Higiene.
Es la condicion fisica que | Es el resultado que se Sobrepeso: (DE: > a +2)
V2 presenta el nifio entre las edades | obtiene de evaluar el peso | Antropometria: | *Peso para la Edad Ordinal
de 6 a 12 meses, como resultado | talla y edad, segun sexo (P/E). Normal: (DE: +2 a -2)
del balance entre sus necesidades | del nifio de 6 a 12 meses, | Peso y Talla
e ingesta de energia y nutrientes. | siendo medida en grados *Talla para la Edad . .
Estado Es el resultado que se obtiene de | de normalidad y déficit (T/E). Desnutricion: (DE:<-2
nutricional evaluar el peso ytalla enrelacion | por medio del calculo de a-3)
a la edad y segun el sexo de la | la adecuacién porcentual.
persona (30). *Peso para la Talla
(PIT).
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3.7. Técnicas e instrumentos de recolecciéon de datos

3.7.1. Técnica

La técnica que se utilizara sera la encuesta y analisis documental para las variables de

estudio respectivamente, lo cual radica en un proceso estructurado de recolectar datos o

informacidn a través de una serie de preguntas para medir las variables en estudio (42)

3.7.2. Descripcion de instrumentos

*Variable 1: Nivel de conocimiento de la madre sobre alimentacion complementaria. El

instrumento serd un cuestionario dirigido a las madres, el cual estara estructurado de la

siguiente manera:

Parte .- Datos generales de la madre

Parte I1.- Datos especificos

v

Caracteristicas de la alimentacion complementaria (siete preguntas con
respuestas opcionales)

Contenido nutricional (cuatro preguntas con respuestas opcionales)

Précticas saludables en la alimentacion complementaria (cinco preguntas con
respuestas opcionales)

Entorno del nifio (dos preguntas con respuestas opcionales)

Medidas de higiene (dos preguntas con respuestas opcionales)

Escala de medicion: Ordinal.

Escala valorativa:

v Bueno: 16 - 20 puntos.
v Regular: 11 - 15 puntos.

v Deficiente: 0 — 10 puntos
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*Variable 2: Estado Nutricional del nifio de 6-12 meses. El Instrumento serd una Ficha de

captura de datos del estado nutricional del nifio de 6 — 12 meses y carnet del nifio.

El instrumento consta de una ficha de datos antropométricos del nifio de 6-12 meses que

asisten al consultorio del CRED del Puesto de Salud La Arboleda, Lima, ésta se estructurara

de la siguiente manera:

v’ Parte |. Datos generales del nifio

v’ Parte Il. Medidas antropométricas

v" Parte I1l. Evaluacion nutricional (Peso y Talla)

Duracion: 30minutos

Escala de medicién.: Ordinal.

Escala valorativa:

v Sobrepeso: (DE: > a +2)

v" Normal: (DE: +2 a -2)

v’ Desnutricion: (DE:<-2 a-3)

PUNTOS DE CORTE PESO/EDAD PESO/TALLA TALLA/ EDAD
DESVIACION ESTANDAR
> +3 Obesidad Muy Alto
>+2 Sobrepeso Sobrepeso Alto
+2a-2 Normal Normal Normal
<-2a-3 Bajo peso Desnutricion Aguda | Talla baja
<-3 Bajo peso severo | Desnutricidon severa | Talla baja severa
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Validacion

La Variable 1:

El instrumento de “Nivel de Conocimiento de la madre sobre alimentacion
complementaria” seré validado por el trabajo de Cajamalqui y Huancaya (46) con su trabajo
titulado “Nivel de conocimiento de las madres sobre alimentacion complementaria y su
relacion con el estado nutricional de los nifios de 6 a 12 meses en el Centro de Salud La Libertad

Huancayo 2017”.

Variable 2:

El instrumento de “Estado nutricional” sera validado por el trabajo de Cajamalqui y
Huancaya (46) (2018) con su trabajo titulado “Nivel de conocimiento de las madres sobre
alimentacion complementaria y su relacion con el estado nutricional de los nifios de 6 a 12

meses en el Centro de Salud La Libertad Huancayo 2017”.

3.7.4. Confiabilidad

Variable 1: El nivel de confiabilidad del instrumento “conocimiento de la madre sobre

alimentacion complementaria” Alfa de Cronbach 0.931 (46).

Variable 2: El nivel de confiabilidad del instrumento “estado nutricional” de Alfa de

Cronbach 0,799 (46).

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

Al finalizar el recojo de informacion se llevara a cabo un control de calidad de los datos
de forma manual, seguidamente se construira una base de datos directamente en SPSS v.25.0;

el cual almacenara la informacion luego de haber sido trasferido del cuestionario.
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El analisis de datos, se har4 mediante estadistica descriptiva, que permitird determinar
las caracteristicas generales de la poblacion las cuales seran presentadas en tablas simples y de
contingencia que contendran frecuencias absolutas y porcentajes. Finalmente, el analisis

inferencial permitird determinar la asociacion entre las variables (47).

3.9. Aspectos éticos

En la investigacion se cumplid con el principio ético de justicia, autonomia,

maleficencia y no maleficencia.

Autonomia: Mediante el consentimiento informado, en el que se informara al participante de
todos los elementos de la investigacion utilizando un lenguaje claro y exacto para su buena
comprension, se tuvo en cuenta la aceptacion de la persona como agente moral, responsable y
libre de tomar decisiones. Se les informo de que se mantendria este concepto y de que eran

libres de abandonar el estudio cuando lo desearan.

Beneficencia: Dado que era factible determinar a partir de los resultados del estudio si las
madres de lactantes de entre 6 y 12 meses son 0 no conscientes de su estado nutricional y
alimentario completo, con la ayuda de personal bien informado, esto podria reforzarse a lo

largo de las sesiones de instruccion.

No maleficencia. Dado que las madres de bebés de entre 6 y 12 meses 0 menos no corrian
peligro como consecuencia de la investigacion, ésta se realizd sin malicia, puesto que la

informacion sélo se utilizara para el estudio, se garantiza su anonimato.

Justicia. El estudio se llevé a cabo sin prejuicios por razon de sexo, orientacion sexual, lugar

en la sociedad o cualquier otro factor.



4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS:

4.1. Cronograma de actividades

ACTIVIDADES

2022

2023

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

ENERO

FEBRERO

112 |3 |4

1

2

3

4

2 3 |4

Identificacion del Problema

X

Busqueda Bibliogréfica

Elaboracion de la Situacion
problematica, marco teérico
referencial y antecedentes

Elaboracion de la Importancia
y justificacion de la
investigacion

Elaboracion de los Objetivos
de la investigacion

Elaboracién de Enfoque y
disefio de investigacion

Elaboracién de la seccion
Poblacién, muestra y muestreo

Elaboracién de la seccion
Técnicas e instrumentos de
recoleccion de datos

Elaboracién de la seccion:
Aspectos bioéticos

Elaboracién de aspectos
administrativos del estudio

Elaboracién de los anexos

Aprobacion del proyecto

Presentacién al comité de ética

Ejecucién del estudio

35
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4.2.  Presupuesto
MATERIALES SETIEMBRE | OCTUBRE | NOVIEMBRE | DICIEMBRE | S/.
EQUIPOS
PC 1500 1500
USB 20 20
UTILES DE
ESCRITORIO
Papel Bond A4 10 10 20
Lapiceros 2 2 2 6
MATERIAL
BIBLIOGRAFICO
Libros
Fotocopias 10 10 10 30
Internet 20 20 20 20 80
RECURSOS
HUMANOS
Digitadora 50 100 100 250
Imprevistos 25 25 25 25 100
TOTAL 1627 157 55 167 2006
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ANEXOS

Anexo 1.- Matriz de consistencia

“Conocimiento de la madre sobre la alimentacion complementaria y su relacion con el estado nutricional de los nifios de 6-12 meses en el

Puesto de Salud La Arboleda-Lima, 2022”

Problema Obijetivo Hipotesis Variables Metodologia
Problemas especificos Determinar el conocimiento | Hi: Existe relacion | Variable X: Metodo de investigacion:
¢Qué conocimiento tiene | que tiene la madre sobre la | estadisticamente Conocimiento
la madre sobre Ila | alimentacion complementariay | significativa entre el |[de la madre | Método hipotético-deductivo.
alimentacion su relacion con el estado | conocimiento que tiene la | sobre la | Tipo aplicada.
complementaria 'y su | nutricional de los nifios de 6-12 | madre sobre la alimentacién | alimentacion

relacion con el estado
nutricional de los nifios
de 6-12 meses en el
Puesto de Salud La
Arboleda-Lima, 2022?

meses en el Puesto de Salud La
Arboleda-Lima, 2022.

complementaria y el estado
nutricional de los nifios de 6-
12 meses en el Puesto de
Salud La Arboleda-Lima,
2022.

complementaria

Variable Y:
Estado

Enfoque de la investigacion:
cuantitativo.

Disefio de investigacion:

Ho: No existe relacion | Nutricional de | Disefio no experimental
estadisticamente los nifios de 6- | transversal correlacional.
significativa entre el | 12 meses

conocimiento de la madre Poblacion muestra y muestreo:
sobre  la  alimentacion

complementaria y el estado Poblacion

nutricional de los nifios de 6- La poblacion estuvo

12 meses en el Puesto de
Salud La Arboleda Lima,
2022.

Problemas Especificos

Obijetivos Especificos

Hipdtesis Especificas

conformada por 90 madres con
nifios menores de un afio de
edad, que acudieron al
consultorio de crecimiento y
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¢Qué conocimiento tiene
la madre sobre Ila
dimension de aspectos
generales de la
alimentacion
complementaria 'y su
relacion con el estado
nutricional de los nifios
de 6-12 meses en el
Puesto de Salud La
Arboleda-Lima?

¢Qué conocimiento tiene
la madre sobre Ila
dimension de las
caracteristicas de la
alimentacion
complementaria 'y su
relacion con el estado
nutricional de los nifios
de 6-12 meses en el
Puesto de Salud La
Arboleda-Lima?

Identificar el conocimiento que
tiene la madre sobre la
dimension de aspectos
generales de la alimentacion
complementaria y su relacion
con el estado nutricional de los
nifos de 6-12 meses en el
Puesto de Salud La Arboleda-
Lima.

Identificar el conocimiento que
tiene la madre sobre la
dimension de las caracteristicas
de la alimentacion
complementaria y su relacion
con el estado nutricional de los
nifios de 6-12 meses en el
Puesto de Salud La Arboleda-
Lima.

Hii: Existe relacion
estadisticamente
significativa  entre el
conocimiento que tiene la
madre sobre la dimensidn de
aspectos generales de la
alimentacion
complementaria y el estado
nutricional de los nifios de 6-
12 meses en el Puesto de
Salud La Arboleda-Lima.

Hiz: Existe
estadisticamente
significativa  entre el
conocimiento que tiene la
madre sobre la dimension
de las caracteristicas de la
alimentacion
complementaria y el estado
nutricional de los nifios de
6-12 meses en el Puesto de
Salud La Arboleda-Lima.

relacion

desarrollo del nifio del Puesto
de Salud La Arboleda-Lima,
durante los meses de julio a
diciembre del 2022.

Técnicas de recoleccion de
datos:

*Variable 1: Encuesta-
Cuestionario de Nivel de
Conocimiento de la madre sobre
alimentacion complementaria.
*Variable 2: Estado Nutricional
del nifio de 6-12 meses. La ficha
de datos antropométricos
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Anexo 2.- Instrumentos de recoleccion de datos

A. CONOCIMIENTOS DE LA MADRE SOBRE LA ALIMENTACION
COMPLEMENTARIA DEL NINO DE 6 A 12 MESES

Sra. Buenos dias, en esta oportunidad me dirijo en condicion de investigadora con el propdsito
de “Determinar cudl es la relacion que existe entre el conocimiento de la madre sobre la
alimentacion complementaria y el estado nutricional de los nifios de 6-12 meses en el Puesto de
Salud La Arboleda Lima, 2023”. Le pedimos que colabore respondiendo con la mayor
sinceridad posible a esta encuesta andnima que se utilizara para recopilar datos en una
investigacion que examina los conocimientos de las madres sobre las précticas adecuadas de

alimentacion infantil.

I.- DATOS GENERALES DE LA MADRE:

a) Edad de la madre

15-19 afios () 20-34 afos () 35 afios a mas ()

b) Lugar de nacimiento segun region:

Costa () sierra () selva ()

c¢) Grado de instruccion

Primaria (') secundaria (') superior ()

d) Ocupacion

Ama de casa () trabajadora dependiente () empleada ()

Il.- DATOS ESPECIFICOS:

CARACTERISTICAS DE LA ALIMENTACION COMPLEMENTARIA
1. Los siguientes alimentos constituyen la alimentacién complementaria de los nifios:
a) Aguas y comidas solidas

c) Leche materna y preparados para lactantes

c) sélidos y leche materna



c) Leche de férmula y leche materna

2. Un nifio debe empezar la alimentacion complementaria a la siguiente edad:
a) 4 meses

b) 6 meses

C) 7 meses

d) 5 meses

3. La alimentacion complementaria es ventajosa para el nifio, ya que:
a) Lo protege de las enfermedades.

b) Fomenta la interaccion y la cercania familiar.

b) Favorece el crecimiento y el desarrollo del nifio.

d) Todas las anteriores

4. ldentifique el peligro de la alimentacién complementaria tardia:

a) Hay riesgo de no caminar al afio.

b) Aumenta el crecimiento.

c) Hay problemas en el habla.

d) Desnutricion.

5. qué cantidad de comida debe consumir su bebé:

50

d)5-7 cucharadas d)7-10 cucharadas d)7-10 cucharadas

DE 6-8 MESES ES: DE 9-11 MESES ES: DE 12 MESES A MAS:
a)2-3 cucharadas a)2-3 cucharadas a )5-7 cucharadas
b)7-10 cucharadas b)5-7 cucharadas b)2-3 cucharadas
¢ )3-5 cucharadas ¢)3-5 cucharadas ¢ )3-5 cucharadas




6. La consistencia de la comida recomendada para el pequefio es:
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DE 6-8 MESES ES:

DE 9-11 MESES ES:

DE 12 MESES AMAS:

a) Enteros
b) Picado
c)Licuado

d) Purés

a) Licuado
b) Picado
e) Purés

d) Enteros

a) Licuado
b) Picado
e) Purés

d)Enteros

7. La frecuencia con la que el nifio recibe alimentacién suplementaria debe ser:

DE 6-8 MESES ES:

DE 9-11 MESES ES:

DE 12 MESES AMAS:

a) 5 comidas+ lactancia
b) 3 comidas + lactancia
c) 2 comidas + lactancia

d) 4 comidas+ lactancia

a) 4 comidas+ lactancia
b) 5 comidas+ lactancia
c) 2 comidas + lactancia

d) 3 comidas + lactancia

a) 4 comidas+ lactancia
b) 3 comidas + lactancia
c) 2 comidas + lactancia

d) 5 comidas+ lactancia

CONTENIDO NUTRICIONAL

1. ¢ Qué tipo de alimentos puede comer su hijo para sentirse fuerte y con energia?

a) Zanahoria, papaya y platano.
c) Lentejas, carne y huevos.

c) Mantequilla, patatas y arroz.

d) Refrescos, jamon y conservas.

2. ¢Cuales son algunos ejemplos de alimentos que favorecen el desarrollo y el crecimiento

del nifio?
a) Carnes, huevos, lentejas

b) Platano, papaya, zanahoria
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c¢) Gaseosas, embutidos, conservas

d) Arroz, papa, mantequilla.

3. ¢ Cuéles son algunos ejemplos de comidas que previenen enfermedades en los nifios?
a) Zanahoria, papaya y platano.

b) Legumbres, carnes y huevos.

c) Mantequilla, patatas y arroz.

d) Palomitas, salchichas y conservas.

4. El nifio debe recibir leche materna complementaria hasta la edad:

a) Hasta los 02 afios

b) Hasta los 06 meses

c) Hasta los 12 meses

d) Hasta los 09 meses

PRACTICAS SALUDABLES EN LAALIMENTACIONCOMPLEMENTARIA

1. ¢ Debe dar a la comida del nifio una cucharadita de mantequilla, margarina o aceite?
SI()NO()

2. ¢Condimenta la comida de su hijo con sal yodada?

Si()NO()

Para mejorar la absorcidn, se debe afadir lo siguiente a los suplementos de hierroy a la

dieta:

a. Téy Café

b. Anis y Manzanilla
c. Avena y soya

d. naranja y limén (Citricos)
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4. Identifique la comida que més nutra al nifio:

a) Mazamorras

b) Ensaladas

c) Sopa

d) Segundo

5. Describa la mezcla que considera adecuada para el almuerzo de su hijo:
a) Puré de patatas con higado y fruta o zumo de fruta

b) salchicha, arroz y té de hierbas

c) Arroz, puré de patatas y zumo de frutas.

d) Zumo de fruta, caldo de pollo y galletas

ENTORNO DEL NINO

1. El lugar donde alimentas a tu bebé y los articulos que utilizas son:
a) En la cocina con juguetes y television prendida

b) En la sala con juguetes y television prendida

¢) En la cocina con platos y cubiertos coloridos

d) En su cuarto con juguetes y television prendida

2. En general, debe alimentar al nifio con la siguiente mentalidad:
a. Paciencia hasta que termine su comida

b. Despacio no importa sino acaba la comida

c. Obligandolo a que coma todo

d. Apurada porque tiene otras responsabilidades

MEDIDAS DE HIGIENE

¢ Cuando hay que lavarse las manos?



fob)

. Antes de preparar la comida.

. Después de preparar la comida.

. Mientras se alimenta al lactante.

. Todas las anteriores

. ¢ Qué hay que tener en cuenta al cocinar los alimentos?
. Usar Utiles de cocina limpios.

. Lavar los alimentos.

. Lavarme las manos.

. Todas las anteriores.
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B. FICHA DE EVALUACION NUTRICIONAL DEL NINO DE 06-12 MESES QUE
ASISTEN AL CONSULTORIO DEL CRED DEL PUESTO DE SALUD LA
ARBOLEDA, LIMA.

I. DATOS GENERALES DEL NINO
A. EDAD:

6-8 meses ()

9-12 meses ()

B. SEXO:

Femenino ()

Masculino ()

Il. MEDIDAS ANTOPOMETRICAS
A. Peso actual. ...................

B. Talla actual. ....................

I11. EVALUACION NUTRICIONAL

Evaluacion nutricional segun Patrones de Crecimiento Infantil de la Organizacion Mundial de
la Salud
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Anexo 3: Formato de consentimiento informado

Te estamos invitando a participar del estudio de investigacion sobre “Conocimiento de la
madre sobre la alimentacion complementaria y su relacion con el estado nutricional de
los nifios de 6-12 meses en el Puesto de Salud La Arboleda-Lima, 2022”, con la finalidad
de profundizar mas en este tema y abordarlo con la debida importancia que amerita.

Antes de decidir si participa 0 no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes
puntos:

Nombre de la Investigadora: Lic. Enf. Karina Nelly, Pillaca Chavez

Objetivo del estudio: Determinar el conocimiento que tiene la madre sobre la alimentacion
complementaria y su relacion con el estado nutricional de los nifios de 6-12 meses en el
Puesto de Salud La Arboleda-Lima, 2022.

Beneficios por participar: Usted tiene la oportunidad de conocer los resultados de la
investigacion, lo cual le puede ser de gran utilidad para sus actividades como profesional de
enfermeria.

Riesgos: Ninguno, usted solo respondera a las preguntas.
Costo por participar: No hay ningln costo o gasto.

Confidencialidad: Toda informacion que proporcione, sera respetado y protegido, solo
conocera el investigador, no habra identificacion personal cuando sea publicado.

Renuncia: Usted tiene la libertad de retirarse y no responder en cualquier momento no existe
sanciones ni pérdida de beneficios.

Consulta posterior: En caso tuviese usted preguntas sobre la investigacion, puede dirigirse
a al investigador.

Contacto con el comité de ética: En caso de tener preguntas sobre derechos como
participante voluntario, o siente que fueron vulnerados sus derechos, se puede dirigir al
Comité de Etica de la Universidad Norbert Wiener, ubicado en la Av. Arequipa cuadra 4,
Lima.

Participacion voluntaria: su participacion es voluntaria y puede retirarse en el momento
que lo decide.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO:

Declaro que he leido y comprendido, hubo el tiempo y oportunidad de realizar preguntas, las
que fueron resueltas oportuna y satisfactoriamente, no percibi coaccion, ni influencia
indebida para participar, finalmente acepto participar voluntariamente en la investigacion.
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Nombre y apellido del participante: Firma:
Nro. DNI:

Nro. Teléfono movil:
Correo electronico:

Nombre y apellido del participante: Firma:
Nro. DNI:

Nro. Teléfono movil:
Correo electronico:

Nombre y apellido del participante: Firma:
Nro. DNI:

Nro. Teléfono movil:
Correo electronico:

Nombre y apellido del participante: Firma:
Nro. DNI:

Nro. Teléfono movil:
Correo electrénico:

Nombre y apellido del participante: Firma:
Nro. DNI:

Nro. Teléfono movil:
Correo electrénico:

Recuerde que debe marcar correctamente la respuesta y, sobre todo, que las ambas encuestas
son voluntaria y anénima, por lo que, nadie obtendra informacion alguna sobre usted.
Antemano, le agradecemos su gentil participacion.

Lima, diciembre del 2022

“Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado™

Acepto participar ( x)

Firma del participante




