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RESUMEN

Introduccion: La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) considera que la Enfermedad
Diarreica Aguda (EDA) es la accion de tres 0 mas casos de deposicion en el lapso de un dia, lo
cual es evidencia de un mal funcionamiento en el aparato digestivo. A nivel mundial, se dice que
las EDA son la segunda causa més alta que origina un elevado nivel de mortalidad en los
infantes, llegando a ocasionar 535 000 muertes al afio. En un estudio hecho en Per se indicé que
maés del 50% de madres de familia de nifios menores a cinco afios de edad presentan un indice de
conocimiento regularmente acertado acerca de las EDA, mientras que un 35,6% presenta un
nivel malo de conocimiento acerca de esta problemética. Objetivo: Establecer la relacién entre
los Conocimientos y practicas de medidas de prevencion en enfermedades diarreicas agudas en
madres de nifios hospitalizados de un instituto especializado del nifio de Lima, 2025.
Metodologia: Se trabajara con una base hipotética de ductiva, enfoque cuantitativo, tipo aplicada
y disefio no experimental de corte transversal. La muestra de estudio estara conformada por 110
madres de familia de nifios hospitalizados. Se aplicaran dos instrumentos: un cuestionario para la
variable conocimiento y otro para la variable practicas de prevencion. Los datos recopilados se

determinaran por medio del estadistico de correlacion mas idoneo con ayuda del SPSS 27.0.

Palabras clave: conocimiento, enfermedad diarreica aguda, practica, prevencion.
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ABSTRACT

Introduction: The World Health Organization (WHO) considers Acute Diarrheal Iliness (ADI)
to be the occurrence of three or more bowel movements in a single day, which is evidence of a
malfunction in the digestive system. Worldwide, ADI is said to be the second leading cause of
infant mortality, causing up to 535,000 deaths annually. A study conducted in Peru indicated that
more than 50% of mothers of children under five years of age had a fairly accurate level of
knowledge about ADI, while 35.6% had a poor level of knowledge about this problem.
Objective: To establish the relationship between knowledge and practices of preventive
measures for acute diarrheal diseases in mothers of hospitalized children at a specialized
children's institute in Lima, 2025. Methodology: We will work with a hypothetical basis of
doubt, quantitative approach, applied type and non-experimental cross-sectional design. The
study sample will be made up of 110 mothers of hospitalized children. Two instruments will be
applied: a questionnaire for the knowledge variable and another for the preventive practices
variable. The data collected will be determined by means of the most appropriate evaluation

statistic with the help of SPSS 27.0.

Keywords: knowledge, acute diarrheal disease, practice, prevention.



1. EL PROBLEMA
1.1.Planteamiento del problema

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) acota que la Enfermedad Diarreica Aguda
se presenta como la cantidad de deposiciones que pasan el nivel promedio (mayores a tres por
dia). A su vez, estas deposiciones no presentan consistencia en condiciones normales y la
frecuencia es menor a dos semanas (2). Asimismo, esta necesidad por hacer deposicion aparece
de un momento a otro; siendo un problema que suele complicarse con mayor intensidad,
esencialmente, en nifios que recién ven la luz o aquellos cuya edad no llega a los cinco afios (3).
Aunado a ello, esto se manifiesta por conducto de sepsis, deshidratacion y fallecimiento como la

consecuencia final con mayor gravedad (4).

A nivel global, existen investigaciones que brindan evidencia de las EDA como la tercera
causa mas alta que trae como efecto negativo el deceso constante de infantes, alcanzandose las
535 000 muertes anuales (5). Estas muertes suefien darse por un tema de deshidratacion intensa y
consumo de liquidos a nivel alto (6). Del mismo modo, este desgaste constante producto por la
deshidratacion y pérdida de liquidos suele ser el sustento fundamental por la que el indice de
mortalidad por EDA aumenta significativamente (7). Asimismo, se pueden mencionar otras
causas como las infecciones generadas por bacterias septicémicas, desnutricion o depresion

inmune (8).

Consecutivamente, es pertinente aclarar que este tipo de patologia afecta, en un 57,4% a
nifios recién nacidos y/o a aquellos cuyo rango intervalico de edad esté entre un mes a cinco afos
de edad, debido a que el 15,5% de los padres de familia desconoce la forma de gestionar dicha

enfermedad (9). Asi también, un estudio hecho en Francia, se indico que la EDA suele matar a



443 832 nifios que no alcanzan el lustro de vida y a 50 851 que estan entre los seis a nueve afios
de edad, expresando que el 43,2% de este conglomerado presenta un indice deficiente en cuanto
a la concepcion que se lleva del tema, ademas de un predominio de un 33,64% en cuanto al nivel

bajo en prevencion (10).

Paralelamente, el continente africano es el sector del mundo en donde se producen
mayores indices de mortalidad por enfermedades asociadas a problemas gastrointestinales,
principalmente por diarrea: Chad (25,4%), Republica Centroafricana (22,8%) y Niger (21,1%)
(11). De acuerdo con ello, otro estudio de Arabia Saudita reveld que estos inconvenientes suelen
presentarse, en un 36,6%, por carencia en la salubridad del agua, en un 31,5% por falta de
higiene y, finalmente, por malnutricién en un 26,8%, producto de las mismas circunstancias
socioecondmicas en las que se viven, haciendo hincapié en el 28,41% de madres de familia que

muestran un total desconocimiento ante los métodos de prevencion (12).

En el marco latinoamericano, esta clase de enfermedades diarreicas y otro tipo de
inconvenientes patoldgicos vinculados también afectan, como se menciond en lineas anteriores, a
nifios con menos de cinco afios, en su mayoria (13). Esto se debe al alto indice de pobreza de los
paises tercermundistas, ocasionando la defuncion de 3,3 millones de nifios en el afio lo que va en
la zona de América Latina (14). De la misma manera, es importante detallar que Bolivia es el
pais con la mayor tasa de mortalidad y morbilidad por el tipo de enfermedad en cuestion,
alcanzando un 34,4% y 39,13% en un afo, respectivamente; haciendo hincapié en el

desconocimiento de sus metodos preventivos (15).

Asi también, la tasa méas baja de mortalidad la tiene Colombia con menos del 1% anual,

considerando un nivel de conocimiento preventivo regular en un 28,91% (16). A su vez, un



estudio de México confirma que, durante la historia de esta nacion, la EDA ha causado grandes
epidemias mortales, entendiéndose los casos de anemia y desnutricion por los que se tuvo que
atravesar en este contexto; situacion que se agravo por la incompetencia en temas de gestion de

enfermedades diarreicas en las madres con apoyo de las profesionales de salud (17).

En el marco nacional, un estudio hecho en el Callao, se determind que el 64% de las
madres presenta un nivel predominante en cuanto al desconocimiento y que esto esta relacionado
significativamente con las estrategias de prevencion de la EDA (18). Asimismo, en otro estudio
realizado en Cajamarca, el conocimiento por prevencién de esta patologia equivale al 50% de las
madres de nifilos menores a cinco afios en su nivel regular, mientras que el 35,6% es de un nivel
bajo (19). Seguidamente, son las madres primerizas, en un 47,74%, las que muestran un mayor
desconocimiento (20). Finalmente, esta escasa 0 nula competencia en el tema afecta,
principalmente, a los nifios en hospitales de los departamentos de Arequipa (33,3%), La Libertad

(24,74%), Piura (12,5%) y Lambayeque (11,4%), Madre de Dios (10,4%) y Loreto (9,15%) (21).

En el presente afio 2025, el instituto de salud que es parte del contexto de estudio
presenta varios casos de madres de familia que no tienen la informacion suficiente en cuanto a
esta clase de enfermedades, razén por la cual es mas accesible el agravamiento de la enfermedad;
considerando que esto afecta mas a las madres primerizas. Aunado a ello, el contexto de estudio
muestra casos de muertes por consecuencias severas por este tipo de enfermedades, por lo que se
busca realizar la investigacion con el fin de anexar una correlacion de dichas variables
académicas para determinar el intervalo de correlacion entre estas y ver de la forma en que se

podria gestionar esta problematica en un futuro.



1.2.Formulacion del problema
1.2.1. Problema general

¢Cudl es la relacion entre los conocimientos y précticas de medidas de prevencion en
enfermedades diarreicas agudas en madres de nifios hospitalizados de un instituto especializado

en Lima, 2025?

1.2.2. Problemas especificos

v" ¢Cuadl es la relacion entre el conocimiento de generalidades y practicas de medidas
de prevencidon en enfermedades diarreicas agudas en madres de nifios hospitalizados?

v ¢Cudl es la relacion entre el conocimiento del cuidado y practicas de medidas de
prevencion sobre enfermedades diarreicas agudas en madres de nifios hospitalizados?

v ¢Cual es la relacion entre el conocimiento del tratamiento y practicas de medidas

de prevencidn sobre enfermedades diarreicas agudas en madres de nifios hospitalizados?

1.3.0bjetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general

Establecer la relacion entre los conocimientos y practicas de medidas de prevencion en
enfermedades diarreicas agudas en madres de nifios hospitalizados de un instituto

especializado en Lima, 2025.



1.3.2. Objetivos especificos

v’ Establecer la relacion entre el conocimiento de generalidades y practicas de
medidas de prevencion en enfermedades diarreicas agudas en madres de nifios
hospitalizados.

v' Establecer la relacion entre el conocimiento del cuidado y practica de medidas de
prevencion sobre enfermedades diarreicas agudas en madres de nifios hospitalizados.

v' Establecer la relacién entre el conocimiento del tratamiento y practica de medidas

de prevencidn sobre enfermedades diarreicas agudas en madres de nifios hospitalizados.

1.4 Justificacion de la investigacion
1.4.1. Tebrica

La asignacion académica presentada mostrard dos variables a las cuales se les
determinard un grado de correlacion entre si, sosteniéndose en dos teorias de enfermeria. De
acuerdo con esto, se empieza con la variable conocimiento, para la cual se establecera la teoria
del “Modelo de McGill” que le corresponde a Moyra Allen, en la que se buscara la promocion
del conocimiento en el campo sanitario, con el fin de aumentarlo considerablemente de manera
general e incrementando su marco conceptual para que llegue a ser comprendido por el contexto

familiar, integrandose como parte elemental de la situacion.

Con base en la variable prevencion, la que se sustentara en el modelo de Florence
Nightingale y su “Teoria del Entorno”, y ahi se buscara determinar las pericias que son
generadas en una situacion de Enfermeria para prevenir enfermedades de mucha intensidad, a

través de un razonamiento de tipo inductivo con el fin de cumplir con lo que se estipulan en los



lineamientos de salud. Con esto se deduce que Nightingale marcaba predominio en los deberes

del personal de enfermeria de manera integra.

Las teorias de Enfermeria citadas anteriormente servirdn de apoyo para brindar el
conocimiento respectivo al personal sanitario de acuerdo a las estrategias de prevencion que se
aplicardn para el caso de la presencia de las EDA, por lo cual serd preciso mostrar las bases

tedricas aqui presentes y sostenerse en ellas para la esquematizacién de la presente asignacion.

1.4.2. Metodolégica

Se trabajara bajo el método hipotético deductivo, pues el proyecto se sustentard en casos
supuestos de donde sale una sintesis o conclusion central producto de las interrogantes
investigativas; todo esto se perfilard a ambas variables académicas del proyecto presentado. En
cuanto a la variable conocimiento se utilizara el cuestionario; y en la siguiente variable, un check
list. Para este caso, las dos herramientas son de la autoria de Camara y Castillo (21), validados

por juicio de expertos en la tematica y que podria ser utilizado para investigaciones futuras.

1.4.3. Préactica

En el marco asociado a la practicidad, el proyecto servira de base para que los
profesionales puedan recibirse como Licenciados en Enfermeria a corto plazo, pues con ello
haran ejercicio de sus tareas profesionales en algun ente del Estado y/o privatizado. De acuerdo
con ello, se tomara en consideracion que este trabajo despejard las dudas necesarias para que
pueda ejercerse un cambio constante en la institucion sanitaria que forma parte de la situacion

investigativa y donde actualmente la investigadora hace ejercicio de sus actividades.



Asimismo, los aportes que brindaré esta investigacion serdn de mucha importancia para
fortalecer un nivel de conocimiento adecuado en el personal de Enfermeria, todo con base a las
estratagemas necesarias para prevenir el avance de las patologias diarreicas y, a su vez, podria
utilizarse para hacer posteriores charlas en cuanto al tema en mencién, con el apoyo de la casa

universitaria en convenio y los entes sanitarios.

Del mismo modo, el trabajo se enfocara en la resoluciéon de problemas a través de una
relacion entre variables académicas, por lo que el trabajo se sustentard con datos estadisticos y

numeéricos, pues esta cuantificacion haré que el analisis sea més detallado.

1.5.Delimitaciones de la investigacion
1.5.1. Temporal

El tiempo a desarrollarse el plan investigativo serd en un intervalo de seis meses.

1.5.2. Espacial

El juicio aplicado a la compilacion de datos se ejecutara dentro de las instalaciones del

hospital.

1.5.3. Poblacion o unidad de analisis

En este estudio, la unidad a analizar serd una madre de familia del paciente pediatrico

hospitalizado en el nosocomio.



2. MARCO TEORICO
2.1.Antecedentes
2.1.1. Antecedentes internacionales

En el contexto universal, Gutiérrez et al (22), Nicaragua 2020, plasmaron una indagacion,
cuya intencion fue el de analizar y correlacionar los conocimientos, comportamiento y précticas
con la prevencion de los padres sobre la asepsia en los alimentos que ingieren sus menores hijos
en la prevencion de EDA. El estudio se sostuvo sobre un enfoque cuantitativo, nivel descriptivo
y correlacional. Se procedi6 con la ejecucion del cuestionario para la variable prevencién y una
ficha para observar el avance del indice de conocimientos, comportamiento y practicas. Estos
materiales fueron aplicados a 350 pacientes y se encontr6 que la relacion de dichas variables fue

de r = 0,874. En terminacion, se obtuvo una correlacién positiva fuerte.

Por otro lado, Torres et al (23), México 2024, presentaron un articulo que tuvo el
designio de estudiar el conocimiento de las madres de nifios internados. El estudio fue
cuantitativo y de tipo descriptivo. Se trabajé con veinte madres elegidas para aplicarles un
cuestionario de veinte preguntas con base en la variable. Con base en los resultados, el 25% de
las madres mostraron un juicio a nivel promedio con esta enfermedad, mientras que el 70%
evidenciaron un conocimiento deficiente. Se concluy¢ el trabajo con el predominio del nivel bajo

de conocimiento, lo que ocasiond una mala praxis en las medidas de prevencion.

De acuerdo al trabajo de Lopez (24), Argentina 2021, se buscO describir los
conocimientos y la gestion de la diarrea en nifios menores a dos afios. Se trabajé con sustento
cuantitativo y nivel descriptivo, usando un cuestionario de preguntas cerradas como instrumento

adecuado para recoger los datos de cien madres que conformaron la muestra de estudio. En



cuanto a los resultados, el 97% de estas madres sabia de la dindmica de la diarrea; sin embargo,
el 73% de estas no hacia lo propio, especialmente las primerizas que, en un 51%, eran portefias
con edad de 30 a 39 afios. En cuanto al desenlace, las madres de familia desconocen la relacion

de la enfermedad con la alimentacion, a pesar de tener buenas practicas.

Consecutivamente, Gomez (25), México 2025, realiz6 un trabajo académico que
determind el grado de conocimiento de las mamas de pequefios de entre cinco a diez afios en un
centro sanitario de la localidad de Tamaulipas, Reynosa. Se trabajo con un estudio de tipo
descriptivo con el fin de recoger los datos de una muestra constituida por 77 madres por medio
de un cuestionario de estudio, en donde se obtuvo como respuestas cuantitativas que el 72,73%
de las madres alcanzaron un nivel medio de conocimiento de las enfermedades diarreicas,
considerando que muy poco conocen acerca de las prevenciones aplicadas a ella. En sintesis, La
mayoria de madres de familia no tiene un conocimiento claro acerca del tema o, en todo caso, es

muy difuso cuando se lo preguntan.

Sanabria (26), Paraguay 2023, realiz6 un trabajo académico con el objeto de fijar el nivel
de conocimiento que tienen los tutores de infantes con respecto a la EDA en una comunidad
paraguaya, para lo cual se trabajo con una investigacion descriptiva con datos recogidos solo una
vez; evaluando a una muestra de treinta tutores a los que se les aplico un cuestionario. En cuanto
a los resultados, el 14% estuvo bien posicionado en cuanto a conocimientos, mientras que el 37%
adquiridé una posicion intermedia y el 49% restante obtuvo un nivel bajo. En conclusion, el

desconocimiento es el que predomino en este contexto de estudio.
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2.1.2. Antecedentes nacionales

En el marco nacional, Laura y Luyo (27), Lima 2022, exhibieron una investigacion que
buscaba establecer una correspondencia mutua entre conocimiento y prevencion de
padecimientos diarreicos en nifios. Se trabajé con una base cuantitativa y tipo correlacional. A su
vez, se ejecutd el trabajo con una muestra consolidada en ochenta madres de familia, a las que se
les aplicé un cuestionario para la variable prevencion y una ficha de observacion para el
conocimiento. De acuerdo con los resultados, se consigui6 un indice medio de conocimiento con
un 62,5%, mientras que el nivel medio de prevencién predominé con un 77,5%. En conclusion,

existe relacion alta y positiva con r = 0,801.

Asimismo, Medina (28), Lima 2024, presento en su estudio el intento de fijar el indicador
de conocimiento sobre estas enfermedades y su relacién con la prevencién, por medio de un
enfoque cuantitativo y tipo correlacional. La muestra a evaluar fue de 151 madres de familia de
nifios menores a un lustro y se les evalué con dos cuestionarios esquematizados por juicio de
expertos. En cuanto a los resultados, predominé un nivel bajo de conocimiento con un 75,5% y
una correlacion negativa de r = -0,674 entre las variables. En conclusion, la relacion no es

significativa.

Aunado a ello, Aspajo (29), Lima 2023, realiz6 una tesis con el fin de decretar el grado
de vinculacion que se presenta entre las variables mencionadas en una institucion de Ventanilla,
para lo cual se trabajé con un estudio del nivel descriptivo y correlacional. Se ejecutaron dos
cuestionarios a aplicarse a 95 madres de familia del colegio en mencion, alcanzandose una
correlacion r = 0,172. En sintesis, se mostr0 una inexistencia en la vinculacion de ambas

variables, optandose por anular la suposicion correspondiente.
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Posteriormente, De la Cruz (30), Lima 2022, trabajé en su investigacion, bajo una
intencion que buscaba relacionar los conocimientos con la prevencion maternal relacionado con
pequefios de cinco afos, infectados con EDA. El tipo de estudio fue del disefio correlacional y se
trabajo con una muestra de 62 madres de familia evaluadas con dos cuestionarios (uno por cada
variable). Los resultados evidenciaron un 83% de madres con un nivel alto de conocimiento
acerca de estas patologias, mientras que el 11,1% tenia buenas practicas de prevencion. A su vez,

se concluyd la inexistencia de relacion (r = 0,304) entre variables.

Sangay (19), Cajamarca 2022, sustent6 en su tesis el objeto de determinar el indicador
que cuantifica el vinculo entre las variables mencionadas por medio de un estudio con enfoque
cuantitativo y de tipo correlacional. De acuerdo a ello, se trabaj6 con una muestra de 129 madres
de familia y se les aplicé un cuestionario para medir el nivel de conocimiento y una guia de
observacion para cuantificar el nivel de prevencion en las EDA. Con base en los resultados, el
60,5% de las madres presentd un conocimiento a un indice regular, mientras que el 66,7% de
estas tiene un nivel bueno con respecto a practicas. En cuanto al cierre, mas de la mitad de la

muestra presenta un conocimiento regular, lo cual se relaciona directamente con las préacticas.

2.2.Bases teoricas
2.2.1. Variable 1: Conocimiento
2.2.1.1.Conceptualizacion

Se basa en el inicio de todo proceso de investigacion, considerandose como la bdsqueda
del uso de medios adecuados para obtener respuestas precisas con base en una pregunta de

investigacion, todo esto con respecto a una problematica en particular que exige partir desde un
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fendmeno especifico; del mismo modo, es pertinente aclarar que el conocimiento es tratado por
una disciplina llamada epistemologia, la cual se proyecta mas en los métodos de conocimiento de

investigacion (31).

2.2.1.2.Dimensiones

2.2.1.2.1. Dimension 1: Generalidades

De acuerdo con las dimensiones a presentar, se parte con las generalidades que
determinan cuales son los lineamientos elementales que precisan el proceso de conocimiento
para llegar a algun tipo de informacion que den respuesta a la problematica en cuestion; ademas

de ello, brinda una mayor vision acerca de lo que se esta buscando (19).

2.2.1.2.2. Dimension 2: Prevencion

Trata de una accion que busca anticiparse a los hechos; es decir, busca la proactividad
para la evitacion de algo que esta inminente a ser un peligro; del mismo modo, es un acto que
busca que una situacion que de por si es embarazosa no llegue a instancias mayores y altere el

bienestar fisico o emocional de un conjunto (19).

2.2.1.2.3. Dimension 3:; Tratamiento

Es un término que se enfoca en el contexto de la salud, especificandose como un
colectivo de medio y estrategias que tienen el objetivo de aliviar y prevenir inconvenientes

relacionados con la salud, por lo que se busca amortiguar el avance de los sintomas de
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enfermedades; al mismo tiempo, este tratamiento hace referencia a una cantidad de
intervenciones que van desde el cambio en la rutina diaria y, de ser necesario, la aplicacion de la

farmacoterapia y procesos quirurgicos como medio de prevencion.

2.2.2. Variable 2: Practicas de prevencién
2.2.2.1.Conceptualizacion

Es parte de la segunda variable académica y esté relacionada a las estrategias adecuadas
que se toman para evitar que una enfermedad se desarrolle e intensifique su grado, provocando
un dafio mayor en el bienestar de una persona; razén por la que se busca amortiguar efectos
desfavorables y, posiblemente, el desarrollo de epidemias que agrandarian un nivel de

morbilidad hacia una enfermedad infecciosa determinada (32).

2.2.2.2.Dimensiones

2.2.2.2.1. Dimensioén 1: Lavado de manos

En primer lugar, se ubica el lavado de manos que es el procedimiento que consiste en la
frotacion entre mano y mano utilizando el agua y jabon, prosiguiéndose con el enjuague
respectivo con la ayuda de abundante agua para eliminar la espuma y retirar las bacterias y

suciedad en general, evitando el contagio entre persona y persona (19).

2.2.2.2.2. Dimension 2: Manipulacion de alimentos
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La segunda dimension se refiere al contacto que tiene la persona con los alimentos a
inferir en el inicio de la preparacion de algun tipo de plato, el cual atraviesa por un proceso de
preparacion, transformacion, industrializacién, empaquetado, almacenaje, transporte,
distribucion, etc.; estando también relacionado con la limpieza que es de suma importancia

dentro de este proceso en el contacto (19).

2.2.2.2.3. Dimensioén 3: Calidad de alimentacion

Esta tercera dimension esta asociada a la alimentacion equilibrada y saludable en el
proceso, la cual debe estar caracterizada por la energia proveniente por los nutrientes necesarios
y bésicos para dar una base solida en el desarrollo de una persona; lo cual tiene que ver con el
apoyo a su desarrollo, principalmente en nifios, y promoviéndole calidad de vida por medio de
alimentacion y actividad fisica; considerandose que los alimentos deben ser variados, pero con

los nutrientes suficientes para el bienestar del nifio (19).

2.2.2.2.4. Dimension 4: Eliminacion de excretas

Esta cuarta dimension se asocia al manejo del momento preciso en donde llega el deseo
de miccionar o defecar, por lo cual es necesario que se mantenga un proceso con asepsia para el
cuidado no solo del nifio o de la madre, sino también del contexto medioambiental; pues esas
bacterias provenientes de la atencion a un nifio, van hacia la madre y, posteriormente, hacia las

personas que estan en el entorno (19).
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2.2.2.2.5. Dimension 5: Control y crecimiento y desarrollo

Esta dimension se enfoca en la representacion en que se monitorea el proceso de
crecimiento infantil, por lo que es de bésica preponderancia mantener un control holistico de este
desarrollo, por medio de la alimentacion y actividad fisica, situaciones que son de transcendental

importancia para su progreso (19).

2.2.3. EDA

Es un tipo de patologia que es causada por un virus que afectan directamente a nifios con
una edad que varia desde el nacimiento hasta los cuatro o cinco afios, en su mayoria,
presentandose con casos de deposiciones que superan los tres dias, caracterizado con heces
liquidas, vomitos frecuentes y fiebre, todo ello de acuerdo con el grado de EDA que se presente;
asi también, este tipo de patologia se engloba en una enfermedad que es de preocupacion publica
en el mundo, haciendo hincapié en naciones subdesarrolladas, pues la proporcion de morbilidad

de enfermedades diarreicas para estos paises alcanza los 1700 millones de casos (33).

2.2.3.1.Causas del EDA

Basicamente, las causas se determinan por la infeccion generada por un caso de diarrea,
la cual se hace cronica debido a bacterias que son transmitidas por el uso de contaminantes en el
agua, producto de las heces; esto se produce cuando no se cuenta con un protocolo de higiene
adecuado y no se tiene la responsabilidad del caso con el uso del agua potable; asi también,

existen otras causas como la mala alimentacion, pues también puede ocasionar un indice de
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mortalidad por diarrea; mientras que también el agua es considerado un elemento vital para el

cuidado y la limpieza respectiva (34).

2.2.3.2. Tratamiento de EDA

Se recomienda que se proceda al uso de soluciones saladas de rehidratacion oral, el cual
se prepara a través de una mezcolanza de agua, sal y azucar, absorbiéndose en su totalidad dentro
del intestino delgado y rehidratando el cuerpo de electrolitos y agua que se perdieron a través de
las heces; al mismo tiempo, el zinc que contiene esta mezcla es el que disminuye la duracion de
la diarrea hasta un 25% Yy esta rehidratacién puede darse también via intravenosa, con un

equilibrio alimentacion, incluyéndose a la leche materna (35).

2.2.3.3.Diagnostico de EDA

El diagndstico a realizarse por este tipo de enfermedad se realiza a través de un
hemograma que mide el nivel de electrolitos del cuerpo, ademas de un estudio renal; del mismo
modo, se necesita de un analisis de heces que permitan estudiar la dinamica del sistema excretor
para el hallazgo de algln tipo de paréasito; asimismo, se busca analizar el nivel de hidrégeno en el
aliento para verificar la existencia de intolerancia a los productos lacteos o derivados de ellos
después de haber saboreado algun tipo de liquido que contenga esta composicion; finalmente,

otro tipo de diagnostico se puede dar por la endoscopia con sonda larga (36).
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2.3.Formulacién de hipoétesis
2.3.1. Hipotesis general

Ha: Existe relacion significativa entre conocimientos y practicas de medidas de
prevencion en enfermedades diarreicas agudas en madres de nifios hospitalizados de un instituto

especializado del nifio en Lima, 2025.

Ho: No existe relacion significativa entre conocimientos y practicas de medidas de
prevencion en enfermedades diarreicas agudas en madres de nifios hospitalizados de un instituto

especializado del nifio en Lima, 2025.

2.3.2. Hipdtesis especificas

HaE1: Existe relacion significativa entre el conocimiento de generalidades y practicas de

medidas de prevencién en enfermedades diarreicas agudas en madres de nifios hospitalizados.

HaE2: Existe relacion significativa entre el “conocimiento del cuidado” y practica de

medidas de prevencidn sobre enfermedades diarreicas agudas en madres de nifios hospitalizados.

HaE3: Existe relacion significativa entre el “conocimiento del tratamiento” y préactica de

medidas de prevencion sobre enfermedades diarreicas agudas en madres de nifios hospitalizados.
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3. METODOLOGIA
3.1.Método de investigacion

La presente asignacion investigativa se sustentard con respecto al método hipotético
deductivo, el cual consiste en encontrar el problema, para posteriormente exponer la hipotesis de
investigacion y obtener los hechos que brindaran la oportunidad de corroborar dicha hipotesis,

siendo aceptada o descartada (37).

3.2.Enfoque investigativo

El trabajo académico tendra un enfoque cuantitativo, pues se sustentara con base a tablas
numéricas y graficos estadisticos que servirdn para describir y establecer las relaciones por

medio de tablas cruzadas y pruebas de hipétesis (38).

3.3.Tipo de investigacion

El trabajo se sostendra en una indagacion de clase aplicada, debido a que determinara las
aplicaciones de resultados en investigaciones de tipo basicas, pues recogera las teorias ya

existentes para aplicarlas en un trabajo a realizarse (39).

3.4.Disefo de investigacion

El disefio investigativo para el proyecto académico sera no experimental, dado que no
existird ningun tipo de experimentacion de variables ni estardn sujetas a cambio; a su vez,

también sera de corte transversal, ya que la recopilacion de datos con los cuestionarios sera
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recogida en una sola oportunidad; finalmente, el nivel de investigacion es correlacional, ya que

busca instaurar algun tipo de relacion entre variables (40).

3.5.Poblacién, muestra y muestreo
Poblacion

Es determinada como el colectivo de unidades necesarias que seran las precisas para
formar parte de un estudio (41). Para este caso, se contara con el apoyo de 110 madres de nifios

hospitalizados en el Instituto Nacional de Salud del Nifio.
Muestra

Es una parte recogida de la poblacion de estudio, la cual es determinada por algln tipo de
muestreo, sea probabilistico o no probabilistico; considerando que estos componentes presentan
semejanzas significativas para proceder con el analisis respectivo (41). Para este caso, se tomara

en cuenta una poblacion censal; es decir, a las 110 madres de familia.
Muestreo

Se tomaré en cuenta una tipologia asociada a lo no probabilistico por conveniencia, ya
gue se tomara una muestra que se adecuUe al estudio que aqui se realiza, descartando algun tipo de

férmula matematica (41).
Criterios de inclusion

o Madres de familia de nifios hospitalizados en el instituto especializado en
mencion.

o Madres de nifios hospitalizados que afirman ser evaluadas con el cuestionario.



o Madres de familia mayores de edad.

Criterios de exclusién

o Madres de familia de nifios internados en otro centro sanitario.

o Madres de familia de nifios atendidos por otra especialidad.

3.6.Variables y operacionalizacion
V1: Conocimiento

V2: Practicas de prevencion
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3.6.1. Operacionalizacion de variables
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Variables

Definicion

conceptual

Definicion

operacional

Dimensiones

Indicadores

Escala de medicion

Escala valorativa

(niveles o rangos)

Conocimiento

Inicio de todo
proceso de
investigacion,

considerandose

como la busqueda
del uso de medios
adecuados para
obtener  respuestas
precisas con base en

una pregunta de

investigacion (31).

La bdsqueda de
métodos que dan
solucién a
preguntas
planteadas a una
problematica se
cuantificara a través
de un cuestionario
de veinticinco items
de preguntas
cerradas, bajo las
dimensiones:

generalidades,

cuidado y

tratamiento.

Generalidades

v Definicion de
EDA.
v Causa de la
EDA.
v Complicaciones

de la EDA.

Cuidado

v" Eliminacion de
basura.
v' Cuidado de los
alimentos.
v" Cuidados del
agua.
v" Consumo del
agua.
v Vacuna del

rotavirus.

Ordinal

Nivel bajo

0-8

Nivel medio

9-17

Nivel alto

18-25
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v Lugary
frecuencia de
eliminacién de

pafiales.

Tratamiento

v’ Suero casero.
v’ Sales de
rehidratacion

oral.

v’ Centro de Salud.

Practica de medidas

de prevencion

Estrategias
adecuadas que se
toman para evitar

que una enfermedad
se desarrolle e
intensifique su

grado (32).

Las medidas
necesarias para
disminuir el avance
de una enfermedad
se cuantificaran por
medio de un check
list de 32 items de
preguntas cerradas,
divididas en

dimensiones como:

Lavado de manos

v Momentos de
lavado de manos.
v Tiempo de

lavado de manos.

Manipulacion de

alimentos

v’ Lavado de manos
antes de

manipular

alimentos.

v Desinfecta

v" utensilios de

Ordinal

Nivel bajo

32-43

Nivel medio

44 53

Nivel alto

54 — 64
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Lavado de manos,
manipulacion de
alimentos, calidad
de alimentacion,
eliminacién de
excretas y control
de crecimiento y

desarrollo.

cocina.
v Proteccion de
utensilios.
v' Lavado de frutas

y verduras.

Calidad de

alimentacién

v" Alimentos en
buen estado de
conservacion.

v Uso de agua

potable.
v’ Letrinas.
Eliminacion de
v’ Limpieza.
excretas
v Desinfeccion.
Control de

crecimiento y

desarrollo

v’ Control CRED.

v Rotavirus.
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3.7.Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1. Técnica

De acuerdo a la variable inicial, se gestionaran los resultados del escrito con base en la
encuesta, que es un proceso de recoleccion de datos que parte de una interaccion con la unidad

de andlisis, para interrogarlo con base en un modelo (42).

Asimismo, para la variable consecutiva se contara con la observacién como técnica que
permite que se tenga vigilia con respecto al fendmeno ocurrido que conglomera toda una

problematica de investigacion (42).

3.7.2. Descripcion de instrumentos

Para la primera variable, se utilizard una herramienta académica que serd el cuestionario,
el cual es un esquema realizado pro interrogantes que se relacionan a indicadores que forman

parte de cada una de las dimensiones que conforman una variable de estudio (42).

Al mismo tiempo, la siguiente variable contard con el check list que es un formato para

monitorear o gestionar las actividades realizadas por una muestra determinada (42).
Instrumento 1: Conocimiento

El instrumento de la variable uno llevara por nombre Cuestionario para medir la variable
conocimiento, perteneciente al trabajo de Camara y Castillo (21), del afio 2023, el cual contiene
25 items, divididos en tres dimensiones: generalidades (5 items), cuidado (10 items) y

tratamiento (10 items).

Instrumento 2: Practicas de prevencion
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El instrumento aplicado para este proyecto sera el Check list para medir la variable
prevencion, perteneciente al trabajo de Camara y Castillo (21), del afio 2023, el cual contiene 32
items, divididos en cinco dimensiones: lavado de manos (8 items), manipulacion de alimentos (6
items), calidad de alimentacion (5 items), eliminacién de excretas (9 items) y control de

crecimiento — desarrollo (4 items).

3.7.3. Validacion

Camara y Castillo (21) validaron el instrumento en el afio 2023 por un juicio de cinco
expertos con el grado de Magister; indicandose que, por cada variable, existen diez casos validos

de una prueba piloto realizada a diez madres de familia, correspondiente a un 100%.

3.7.4. Confiabilidad

Camara y Castillo (21) realizaron un célculo del grado de confianza por alfa de Cronbach
de 0,904 para la variable conocimiento, lo que demostraba un indice aceptable; mientras que para
la variable préacticas de prevencion el nivel por alfa de Cronbach alcanz6 un 0,899, que también

mostré validez y claridad.

3.8.Plan de procesamiento y analisis de datos

En primera instancia, se cumplirdn las coordinaciones que sean necesarias con ayuda del

comité de ética.
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En segundo lugar, se establecerén las coordinaciones del caso con la institucion de salud

pertinente donde recogeran los datos correspondientes a la muestra.

En tercera instancia, una vez aceptado, se procedera con la evaluacion de las madres de

familia, previo llenado del consentimiento informado.

Posteriormente, se recogera la informacién para ser vaciada a una base de datos en una

hoja de célculo Excel 2021.

A continuacion, se realizaran las tablas cruzadas que correlacionaran a las variables de

estudio y las dimensiones procedentes de estas.

Finalmente, se realizaran las pruebas de hipétesis respectivas con ayuda del estadistico de

correlacion mas adecuado.

3.9.Aspectos éticos

De acuerdo a la asignacion investigativa propuesta, se plantearan los principios bioéticos

siguientes:

Principio de beneficencia: El cuerpo de enfermeras de la institucion de salud abordaran a las
madres de familia con toda cordialidad y procediendo de acuerdo al consentimiento informado,

sin ninguna intencion de transgredir las normas (43).

Principio de no maleficencia: No se buscara atentar contra el bienestar de la madre, tal y como

se le brindara la informacién en el consentimiento informado respectivo (43).

Principio de autonomia: Se procedera a considerar la decision que tome cada una de las

madres, sin necesidad de presionarlas para que opten por responder a la encuesta (43).
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Principio de justicia: Se sostendra en la proteccion de la dignidad de cada unas de las madres,
sin necesidad de atentar contra su bienestar psicoldgico por un tema de raza, religion género, etc.

(43).



4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1.Cronograma de actividades
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ACTIVIDADES

ANO: 2026
Febrero Marzo Abril Mayo Junio
1(2]13]4[1]2|3]4[1]|2(3]4[1]|2(3 213(4

Identificacion del problema.

Bulsqueda bibliografica.

Situacion problemaética, marco teorico y antecedentes.

Importancia y justificacién de la investigacion.

Poblacién, muestra y muestreo.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos.

Aspectos bioéticos.

Métodos de analisis de informacién.

Elaboracion de aspectos administrativos del estudio.

Elaboracién de los anexos.

Aprobacién del proyecto.

Sustentacidn del proyecto.




4.2 Presupuesto
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Rubro Detalle Monto (Soles) Total (Soles)
Recursos humanos Asesor estadistico 300,00
Corrector de estilos 200,00 500,00
Bienes Laptop 3 000,00
Lapiceros 15,00
Hojas bond 32,00
USB 50,00 3 097,00
Servicios Luz x 4 meses 300,00
Internet X 4 meses 380,00
Linea celular x 4 meses 140,00 820,00
Total S/. 4 417,00
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6. ANEXOS

6.1.Anexo 1: Matriz de consistencia

Conocimiento y practica de medidas de prevencion sobre enfermedades diarreicas agudas en madres de nifios hospitalizados de un

instituto especializado del nifio de Lima, 2025

Formulacion de problema

Objetivos

Hipotesis

Variables

Disefio metodoldgico

Problema general:
v ¢Cual es la relacion entre
el conocimiento y préactica

de medidas de prevencion

sobre enfermedades
diarreicas  agudas en
madres de nifos

hospitalizados de un
instituto especializado del

nifio de Lima, 2025?

Problemas especificos:

v ¢Cual es la relacion entre

Objetivo general:
v “Establecer la relacion
entre el conocimiento y
practica de medidas de
prevencion sobre
enfermedades  diarreicas
agudas en madres de nifios
hospitalizados de un
instituto especializado del

nifio de Lima, 2025”.

Objetivos especificos:

v Establecer la relacion

Hipétesis general:

v Ha; Existe relacion

significativa  entre el
conocimiento y préactica

de medidas de prevencion

sobre enfermedades
diarreicas agudas en
madres de nifios

hospitalizados de un
instituto especializado del
nifio de Lima, 2025.

v Ho:

No existe relacion

significativa  entre el

Conocimiento

Practicas de medidas de

prevencion

Tipo de investigacion:

Aplicada.

Método y disefio de
investigacion:
Método hipotético deductivo

y disefio no experimental.

Poblacion:

110 madres de familia.

Muestra:

110 madres de familia.




el  “conocimiento  de
generalidades” y practica

de medidas de prevencion

sobre enfermedades
diarreicas  agudas en
madres de nifios

hospitalizados de un
instituto especializado del
nifio de Lima, 2025?

¢Cudl es la relacion entre
el “conocimiento  del

cuidado” y practica de

medidas de prevencion
sobre enfermedades
diarreicas  agudas en
madres de nifios

hospitalizados de un
instituto especializado del

nifio de Lima, 2025?

v’ Establecer la

entre el conocimiento de
generalidades y practica

de medidas de prevencion

sobre enfermedades
diarreicas  agudas en
madres de nifios

hospitalizados de  un
instituto especializado del
nifio de Lima, 2025.

relacion
entre el conocimiento del

cuidado y préctica de

medidas de prevencién
sobre enfermedades
diarreicas  agudas en
madres de nifios

hospitalizados de  un
instituto especializado del

nifio de Lima, 2025.

conocimiento y préactica

de medidas de prevencion

sobre enfermedades
diarreicas  agudas en
madres de nifios

hospitalizados de un
instituto especializado del

nifio de Lima, 2025.

Hipotesis especificas:

v  HaEl: Existe relacién
significativa  entre el
“conocimiento de

generalidades” y practica

de medidas de prevencion

sobre enfermedades
diarreicas  agudas en
madres de nifios

hospitalizados de un




v ;Cudl es la relacion entre | v Establecer la relacion instituto especializado del
el  “conocimiento  del entre el conocimiento del nifio de Lima, 2025.
tratamiento” y practica de tratamiento y practica de | v HaE2: Existe relacion
medidas de prevencion medidas de prevencién significativa  entre el
sobre enfermedades sobre enfermedades “conocimiento del

diarreicas  agudas en diarreicas  agudas en cuidado” y practica de

madres de nifios madres de nifios medidas de prevencion
hospitalizados de un hospitalizados de un sobre enfermedades
instituto especializado del instituto especializado del diarreicas  agudas en
nifio de Lima, 2025? nifio de Lima, 2025. madres de nifios

hospitalizados de un
instituto especializado del
nifio de Lima, 2025.

v HaE3: Existe relacion
significativa  entre el
“conocimiento del
tratamiento” y practica de
medidas de prevencion

sobre enfermedades




diarreicas  agudas en
madres de nifios
hospitalizados de un
instituto especializado del

nifio de Lima, 2025.




6.2.Anexo 2: FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

El presente instrumento tiene como objetivo determinar el conocimiento de las madres para

evitar las enfermedades diarreicas agudas, de acuerdo a las dos opciones aqui presentes.

l. DATOS GENERALES:
Edad:
Sexo: (F) (M)
Estado civil: soltera () casada () viuda () separada () conviviente ()

Grado de instruccion: Ninguno () Primaria incompleta () Primaria completa () Secundaria

incompleta () Superior incompleto () Superior Completo ()

¢Qué edad tiene su nifio?:

1. INSTRUCCIONES:
° Debe contestar de forma sincera todas las preguntas.
° No existe respuesta correcta e incorrecta.

) Marque con una “Xx” en el espacio del numero que corresponda a su respuesta.



DIMENSION: GENERALIDADES

1. ¢La diarrea se define como?

a) Deposiciones liquidas mas de 1vez al dia
b) Deposiciones liquidas mas de 3 veces al dia
C) Deposiciones liquidas 2 veces al dia

d) Deposiciones liquidas abundantes al dia

2. ¢ Cual de las siguientes afirmaciones pueden ser la causa de la diarrea?
a) Consumos de alimentos con céscara y lavados

b) Frutas y verduras consumidas sin lavar

c) Consumo de agua hervida y clorada

d) Consumo de alimentos cocidos y cubiertos

3. ¢Qué indica la presencia de sangre en las deposiciones?

a) Peligro de muerte.
b) Infeccion

C) Muerte inmediata
d) Deshidratacion leve

4. ¢Se presenta como complicacion de la diarrea?

a) Deshidratacion




b) Infeccion
C) Buena nutricion

d) Aumento de peso

5. ¢ Qué puede pasar si su hijo esta muy deshidratado?
a) Puede entrar en shock y morirse

b) Puede darle fiebre y complicarse

C) Puede aumentar de peso

d) Puede empeorarse si le doy poca agua

DIMENSION: CUIDADO

6. ¢ Con qué frecuencia debe cambiarse el agua almacenada para consumo?
a) Cada 7 dias
b) Inter diario
C) Cada 3 dias

d) Cuando se acabe el agua

7. ¢Como debe almacenarse el agua para consumo, cuando no hay agua potable conectada

ared en su casa?
a) En un deposito limpio con tapa

b) En un cilindro sin tapa




C) No debe almacenarse

d) En cualquier depdsito

8. ¢Donde deben ubicarse los depositos de basura, antes de ser eliminados en el camion

recolector?

a) Dentro de la casa en un recipiente on tapa
b) Dentro de la casa en un tacho

C) Fuera de la casa

d) Monticulo de basura

9. Antes de preparar los alimentos usted:

a) Lava muy bien los alimentos

b) Se lava las manos

c) Verifica que se encuentra en buenas condiciones

d) Todas son correctas

10. ¢En relacién a la preparacién de los alimentos, sefiale cual de las es correcta?
a) Antes de preparar los alimentos los lava bien en agua potable o clorada

b) No le preocupa la condicion en que se encuentran los alimentos

C) Si hay tiempo suficiente lavarlos bien

d) Si se va a cocinar, no es necesario lavarlo previamente

11. ¢ Por qué es importante lavarse las manos con agua y jabén?




a) Porque protege de enfermedades
b) Porque evita la fiebre
C) Porque cura enfermedades

d) Porque es costumbre lavarse

12. ¢ Cuando deben lavarse las manos con agua y jabon?
a) Antes de preparar los alimentos

b) Solo después de ir al bafio

C) Antes de cambiar el pafial

d) Cuando se pueda

13. ¢En qué lugar debe eliminar los pafiales descartables de su nifio cuando hace

deposicién?

a) En un tacho con tapa

b) Lo deja al aire libre

C) Lo desecha en cualquier lu

d) Lo tira al piso, al lado de su cama hasta que pasa el basurero

14. ;Con qué frecuencia usted debe eliminar los pafiales descartables sucios?
a) Se debe eliminar diariamente
b) Se debe eliminar cada 2 dias

C) Se debe eliminar semanalmente




d) Cuando pase el basurero

15. ¢Por qué son necesarias las vacunas?

a) Porque permite generar defensas que lo protegen de las enfermedades.
b) Porque evita la diarrea.

C) Porque ayuda con el crecimiento del nifio.

d) Porque permite el adecuado desarrollo del nifio.

DIMENSION: TRATAMIENTO

16. ¢ Cuando su hijo tiene diarrea, a donde acude?
a) Al naturista

b) Farmacia

c) Centro de Salud

d) No lo saca de casa

17. ; Como se prepara el suero casero?

a) 8 cucharaditas de azUcar y una cucharadita de sal en 1 litro de agua.
b) 6 cucharadas de azlcar y dos cucharitas de sal en 1 litro de agua.

C) 1 cucharada de azucar y una cucharadita de sal en 1 litro de agua.

d) 3 cucharadas de azlcar y dos cucharaditas de sal en 1 litro de agua.

18. ¢Para qué sirven las sales de rehidratacion oral?




a) Prevenir la diarrea
b) Tratar el célico
C) Reponer los liquidos que pierde el nifio por la diarrea

d) Curar las diarreas

19. ¢(Cuéanto tiempo dura las sales de rehidratacion oral y el suero casero una vez

preparado?
a) 24 horas a temperatura ambiente
b) 48 horas o 2 dias en refrigeracion

c) Solo 6 horas

20. ¢ Como se administra el suero casero en nifios menores de 2 afios?
a) Con cucharadita pausadamente.

b) Con biberon hasta llenarse.

c) Darle seguido para gque sane rapido.

d) En vaso, aunque el nifio no pida.

21. ¢ Qué debe hacer cuando su hijo tiene diarrea?

a) No darle comida.

b) Brindarle comida en forma fraccionada, varias veces al dia.
C) Darle solo frutas, ensaladas o lo que le gusta al nifio.

d) Darle leche.




22. ¢En qué momento debe dar de rehidratacion oral a su hijo?
a) Después de cada diarrea

b) En cualquier momento

C) Cuando llora con lagrimas

d) Cuando vomita todo

23. ¢Si su nifio tiene diarrea, en qué circunstancias lo lleva al Centro de Salud?
a) Cuando llora sin lagrimas y deja de tomar liquidos.

b) Tiene piel seca y bebe agua.

c) Cuando presentan 2 deposiciones liquidas seguidas.

d) Cuando llora demasiado con lagrimas y bebe.

24. ;Qué le debe dar a su hijo cuando tiene diarrea?
a) Agua de anis

b) Suero casero

C) Nada porgue todo lo elimina

d) Solo comida

25. El tratamiento de un nifio que esta muy deshidratado incluye:
a) Tratamiento con suero endovenoso en el hospital

b) Administrar abundante liquido en el hogar




c)

d)

Aumentar la frecuencia de alimentos en el hogar.

Administrar antibidticos por via oral o endovenoso.




CHECK LIST DE LA VARIABLE PRACTICAS DE PREVENCION

El presente instrumento tiene como objetivo conocer como son las practicas que realizan las
madres para evitar las enfermedades diarreicas agudas, de acuerdo a las dos opciones aqui

presentes.

l. DATOS GENERALES:
Edad:
Sexo: (F) (M)
Estado civil: soltera () casada () viuda () separada () conviviente ()

Grado de instruccion: Ninguno () Primaria incompleta () Primaria completa () Secundaria

incompleta () Superior incompleto () Superior Completo ()

¢Qué edad tiene su nifio?:

1. INSTRUCCIONES:
° Debe contestar de forma sincera todas las preguntas.
° No existe respuesta correcta e incorrecta.

) Marque con una “x” en el espacio del numero que corresponda a su respuesta.



Lavado de manos Si aplica No aplica
01 | Selava las manos después de ir al bafio.
02 | Se lava las manos después de manipular desechos.
Aplica técnica correcta de lavado de manos social en tiempo
o > 20” usando abundante jabon.
04 Usa jabén para lavado de manos.
05 Fricciona ambas manos al momento de realizar el lavado.
06 Utiliza agua corriente para adecuado lavado de manos.
07 Se seca las manos después de haberse realizado el lavado.
08 La toalla que utiliza para el secado de manos es personal.

Manipulacion de alimentos

09 | Selava las manos antes de manipular los alimentos.

10 Lava los alimentos antes de cocinarlo.

11 Mantiene en estado de refrigeracién los alimentos.

1 Mantiene con protectores (malla, tela) los utensilios de
cocina.
Lava las frutas y verduras con agua

13
agregandole dos gotas de lejia.

1 Mantiene con protectores (malla, tela) los alimentos, sobre

la mesa, protegiéndolos de tierra y moscas u otros vectores.

Calidad de alimentos

Los alimentos que consumen se encuentran en buen

o estado de conservacion.

Cuenta con agua para su uso, en depdsitos limpios y
e tapados.
17 El agua que utiliza para preparacion de alimentos es potable.
18 El agua que utiliza para preparacion de alimentos es de

reservorio con adecuado mantenimiento.




19

Los alimentos envasados se encuentran dentro de la fecha de

consumao.

Eliminacion de excretas y residuos

20 La vivienda cuenta con letrinas.
21 Las letrinas cuentan con tapa de proteccién.
22 Las letrinas cuentan con arrastre de agua.
Se observa si realiza mantenimiento con cal los silos y/o
2 letrinas.
24 Realiza la desinfeccion adecuada.
25 La infraestructura de los silos y/o letrinas esta al aire libre.
La infraestructura del silo y/o letrina cuenta con puerta o
20 cortina.
27 Elimina los desechos en tacho de basura con tapa.
’8 Se observa si hay mantenimiento periédicamente de

los silos y/o letrinas.

Control de crecimiento y desarrollo

Lleva a su nifio o nifia cuando corresponda a consultorio

29
de crecimiento y desarrollo para su correcta evaluacion.

20 El nifio o nifia cuenta con una dosis de vacuna rotavirus
segln corresponda.

a1 El nifio o nifia cuenta con las dos dosis de vacuna rotavirus
segln corresponda.

- Cuenta con tarjeta de vacunacion del nifio o nifia con

vacunas completas de acuerdo a su edad.




6.3.Anexo 3: Validez del instrumento

VARIABLE 1: CONOCIMIENTO SOBRE LAS ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS
¢ Primera dimension: Generabidades de las enfermedades diarreicas agudas
* Objetivos de la dimension: Identificar el conocimiento de la madre en generalidades de las enfermedades c!amicas agudas.

Indicador items :’enhadn ncia® | Claridad® Sugerencias
St No 'Si [No |Si No
Definicion | Si hay postres (torta, queque, gelatina, otc) en la casa, evito X X X
de du S los en
Causadela | (Cual de las siguientes afirmaciones pueden ser la causa de la X X X
diasrea diarrca?
Comphicacio | ;Se presenta como complicacicn de la diarrea? X X X
nes de la £Qué puede pasar si su hijo esti muy deshidratado? X X X
diarrea
Segunda dimension: Prevencion de las enfermedades darreicas agudas
e Objetivos de la Dimension: Identificar conocimiento de la madre en prevencion,
—— items Pertinencia i’ [Claridad® | Sugerencias
S No |Si [Ne |Si No
Eliminacién | ¢ Con qué frecuencia debe cambiarse el agua almacenada X X X
de para consumo?
basura | ;Cémo debe almacenarsa el agua para consumo, cuando no | X X X
hay agua potable conectada a red en su casa?
Cuidado de | ; Dénde deben ser ubicados los depdsitos de basura, antes | X X X
los de ser eliminados en el camién recolector?
alimentos | Antes de preparar los alimentos usted x X X
Cuidados | zEn relacién a la preparacion de los alimentos, sefale cual X X X
delagua | de las es comrecta?
4 Por qué es importante lavarse as manos con agua y jabén? | X X X
Consumo | 4 Cudndo deben lavarse las manos con agua y jabdn? X X X
delagua | . En qué lugar debe eliminar los pafales descartables desu | X X X
nific cuando hace deposicién?
Vacuna del | ;Con qué frecuencia usted debe eliminar los pafales X X X
rotavirus descartables sucios?
(. Por qué son necesanas las vacunas? X X X

e Tercera Dimension: Tratamiento de las enfermedades diarreicas agudas
o Objetvos de la Dimensidn: Identificar el conocimiento de |la madre en el tratamiento de las enfermedades darreicas agudas

Indicador items Pertinencia’ _|Relevancia® | Claridad’ | Sugerencias
Si No |Si_ | No |Si No
Suero £ Cuando su hijo tiene diarrea, a donde acude? X X X
casero £, Como se prepara el suero casero? X X X
¢ Para qué sirven las sakes de rehidratacion oral? X X X
Sales de | ( Cuanto bempo dura las sales de rehidratacion oral y el X X X
rehidratacid | suero casero una vez preparado?
n oral ¢ Coémo se administra el suero casero en nifos menores de | X X X
2 afos?
'L—Qué debe hacer cuando su hjjo tene darrea? X X X
¢ En qué momento debe darle suerc de rehidratacion orala | X X X
su hijo?
Centro de | £ Si su nifio tiene diarrea, en qué circunstancias lo lleva al [ X X X
Salud Centro de Salud?
Centro de [ ; Qué le debe dar a su hijo cuando tene diarrea? X X X J
Salud El tratamiento de un nifio que estd muy deshidratado AT
incluye: \( .‘Ijz_. {;
L h»r‘;l:\(" R ﬁm’n‘n Mendheta
Apellidos y nombres del juez validador. Mg. Juan Roberto Munayco Mendeta DNI: 46817982 car ,:7;” ,(?,':{,'"l',,

Especialidad del validador: Maestro en gestion pdblica y gobernabdicad, especialidad en oncologia, especialidad en centro quirirgico, especialidad en
gestion de los servicios de salud y enfermeria



VARIABLE 1: CONOCIMIENTO SOBRE LAS ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS
® Primera dimensién: Generabdades de las enfermedades diameicas agudas
» Objetivos de la dimension: ldentificar el conocimiento de |la madre en generalidades de las enfermedades diarreicas agudas

Indicador ilems Fﬂthenda [Relevancia® | Claridad® Sugerencias
Si No |& N |Si No
Diefinicion | 51 hay posires (tora. queque, gelatina, €tc) <n la casa, evito X X X
III: 1l|a.n:|.1| |:|:rm|:'||m T AU s
Causa de la | ;Cudl de las sigubentes afirmaciones pueden ser la cawsa de la X X X
diarrea diarrea?
Complicacio | | Se presenta como complicacion de I diamea? X P4 X
nea de la L puisde pasar si su hijo esta muy deshidratado® b4 X X
diamrea
Segunda dimension: Prevencién de las enfermedades diarmeicas agudas
»  Objetivos de la Dimensibn: ldentificar conecimients de la madre en prevenciin,
Indicador items Fﬂt’nml:il Relevancia® | Claridad® Sugerencias
b Mo =i Ny S Mo
Eliminacién | ;Con gué frecuencia debe cambiarse el agua almacenada X X X
para consumo?
basura &+ Como debe almacenarse el agua para consume, cuando no | X X X
hay agua potable conactada a red an su casa?
Cuidado de | . Dénde deben ser ubicados los depdsitos de basura, antes X x X
las da ser aliminados en &l camidn recoleckar?
alimentos | Antes de preparar los alimentos usted X X X
Cuidadas | ;En relacién a la preparacién de los alimentos, sefale cull X X X
delagua | de las es comecta?
4 Por qué es importante lavarse las manos con agua y jaban? | X X X
Consums | ; Cufindo deben lavarse las manos con agua y jabén? X X X
delagua | 4 En qué lugar debe eliminar los pafiales descartables de su | X X X
nifie cuanda hace deposicién?
Vacuna del | {Con qué frecuencia usted dabe aliminar los panales X X X
ratavirus descartables sucios?
LPar qué son nacesarias las vacunasy X X X
+ Tercera Dimension: Tratamiento de las enfermedades diarreicas agudas
#  Objetivos di la Dimensidn: [dentficar &l conocimien s de |a madne en o iratamecto de s anfermedades darscas agudas
Tndicidin items Pertinencia'  [Relevincia® | Claridad® Sugerencias
Si Mo |81 | Mo !
Buero ¢ Cuadndo su hHijo fiene diarres, a donde acude? X X
CASEMD s Como ge prepars &l suero casero? g X
APara que sirven las sales de rehidratacion aral? X X
Sales de | JCUBAO tempo dura |as saes de revdratacion oral v el X X
refidratacid | sUero cIEEMo una vez preparado?
n oral 4 Camo se administra el suero casero en nifos menores de | X X
2 afios?
4 0ue debe hacer cuando su hijo fiene diarmea® X X
LEn qué mamento debe darle suero de rehdratacién orala | X X
su hijo?
Ceantro ce i 51 au nifio tiene diamea, en gué circunstancias o lleva al X b
Salud ntro de Salud?
Centroce | j Queé |e debe dar a su hijo cuando tiene diarrea? X A
Salud El tratamiento de un nifio gue esta muy deshidratado
incluye:
Apallidas y nombees del juez validador: Mg, Luz Violeta Bastdas Quispa DN 25664418 DI 25684419

Especialidad del validador: Masstro an gestion piblica y gobamabdidad, especialidad an gestion da las servicios da salud y enfarmearia




VARIABLE 1: CONOCIMIENTO SOBRE LAS ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS

e Primera dimensién: Generalidades de las enfermedades diarreicas agudas

* Obijetivos de la dimensién: Identificar el conocimiento de la madre en generalidades de las enfermedades diarreicas agudas.
Pertinencia

Indicadar Iems
1
St No |Si | Ne |Si No
Defimeion | Si hay postres (torta, quequs, gelatina, <tc) en la casa, evito X X X
de diarrea comerlos en exceso.
Causadela | Cual de las siguientes alirmaciones pueden ser la causa de la N X
diarrca diamrea?
Complicacio | ;Se presenta como complicaciin de Ia diarrea? X X X
vew de la Jué puede pasar o su hijo estd muy deshidratado? X X X:
diarrea
Segunda dimension: Prevencion de las enfermedades darreicas agudas
o Objetivos de la Dimension: Identificar conecimiente de la madre en prevencion, _
Indicador items Pertinencia in® | Claridad® Sugerencias
.
S No ' Si | Ne Si No
Eliminacién | ¢ Con qué frecuencia debe cambiarse el agua almacenada X X X
de para consumo?
basura | ;Cémo debe almacenarse el agua para consumo, cuando no | X X X
hay agua potable conectada a red en su casa?
Cuidado de | ; Dénde deben ser ubicados los depésitos de basura, antes | N X X
los de ser eliminados en el camidn recolector?
alimentos | Antes de preparar los alimentos usted X >4 X
Cuidados | ¢En relacién a la preparacion de los alimentos, sefiale cual X X X
delagua | de las es comrecta?
4 Por qué es importante lavarse kas mancs con agua y abén? | X X X
Consume | ;Cud deben lavarse las manos con agua y jabdn? X X X
delagua | ;En qué lugar debe eliminar los pafiales descartablesdesu | X X X
nifio cuando hace d icidin?
Vacuna del | ;Con qué frecuencia usted debe elminar los pafales X X X
rofavirus descartables sucios?
¢Por qué son necesarias las vacunas? X X X

o Torcera Dimension: Tratamiento da as enfarmedades diarreicas agudas
e Objetivos de la Dimensidn, [dentificar el concaimiento de ka madre en el lratamiento de las enfermedades diarreicas agudas.

Indiciador itermy. : | Sugerencias |
S No | Si No Si No
Suera ¢ Cuando su hijo tiene diarrea, a donde acude? N X X
CRsHro gumoumolmc&m‘? hY X X
? hY b, X
Sales de ¢Cutrwo bempo dura lae sales de mdrahclm oral y el A N X
rehidratacié | suero casero una vez preparado?
ncral ¢Como se administra el suero casero en nios menoresde | N X X
|2 afos?
Qué debe hacer cuando su hijo tiene diarrea? N X X
En qué momento debe darie suero de rehdralacion oral 8 | & X X
au hijo?
Centro de | £Si su nifio tiene diarrea, en qué crcunstancias lo llevaal | X X X
Salud Centro de Salud?
Centro de | ;Qué le debe dar a su hijo cuando biene duarmea? N X X
Salud El tratamiento de un nifio que estd muy deshidratado
incluye:
Apollidos y nombres del juez validador; Mg, Seledad Francisca Polanco Flores  DNI: 00958248
Especialidad del validador: Maestro en gestion pablca y got bifdad. Profesora en enfermeria Cayetanc

N/
Firma del Experto Informante.




VARIABLE 1: CONOCIMIENTO SOBRE LAS ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS
& Primera dimension: Ganarabdades de las enfermadades diarreicas agudas
» Ohbijetivos de la dimension; Identificar el conocimiento de la madre en generalidades de las enfermedades diameicas agudas,

" Indicador ilems Pertinencia [Relevancia® | Claridad® Superencias
1
Si My =i M i il
Dieliniziin 51 hay postres (lona, queque, gelatina, ole) en b casa, evilo X X X
I.h.' lllﬂl'l'l.'ﬂ IJl'I'I.'ILTI“ﬁ [ e e
Causade la | [Cual de las siguientes alfirmaciones pueden ser la causa de la X X X
| diarrea dimrrea?
Complicacio | ;S presenta comao complicacion de la diamea? X X X
| nes de la (Dé puede pasar si su hijo estd muy deshidratado? X X X
|_diarrea

Segunda dimension: Prevencion de s enfermedades darreicas agudas
« Objetivos de lz Dimensién: Identificar conocimianto de la madre en pravencidn,

Indicadaor items Pertinencia |Relevancia® | Claridad® Superencias
L]
S Mo i Mo i Mo
Eliminacién | i Con qué frecuancia debe cambiarse el agua almacenada i X X
de paEra consuma?
basura LCama debe almacenarse el agua para consums, cuands no | X X X
hay agua potable conectada a red en su casa?
Cuidado de | 4 Dénde deben ser ubicados los depdsitos de basura, antes X X X
(3 der ser eliminados en el camidn recolector?
alimentes | Antes de preparar los alimentos usted 1 X X
Cuidadas | ;En relacidn a la preparacidn de ks alimentos, sefiale cual X X X
delagua | de las es comecta?
4 Por gqué es importante lavarse s mances con agua y jabény | X X X
Congume | jCudnde deben lavarse |as manos con agua y jaban? X X X
delagua | iEn qué lugar debe eliminar los pafiales descartables desu | X X X
nifie cuando hace deposicidn®
Wacuha del | Canque fecuencia usted debe elimibar (ns pesles X X
rotarirus desc artables sucios?
L Por gque son necesarias |as vacunzs” A

# Tercera Dimension Tratamenio de las enfermedades diarreicas aqudzas
= Ohjetivas de la Dimensoo: [dertifcs el canocmento de |z madre en el fratam enta de las erfermedades dizreicas agudas.

Imdicadna- ihoama wacial | Claaidad® Ehracmcing

p'bl‘&l(—:llﬂl n.t—k—\’l
5 Mo [ Si [Mo |Si [Me
ST LLuandn sy hijo fiene diarrea, a donde dcucer Ed n B
casero | oo 53 prepaia el suero casen? X .o X
pFara qué siven las sales de rehidratacion oral® A i o
Salesde | i Cudnto berrpo dura las sales de rehidestacion oral ¢ al = s X
rehidratacn | Sero cRsErn Una WeF preparadd ? _
noatal 0o s acrministia gl sier caserd enniios mencms de | X X X
2 anns?
20 dabe hacer cusndo cu hijo tiene diarrea T i i
LEn que momento debe dare susro de rehidiatacidn aral a | X X Ed
5 hijo?
Centiode | oo U mno tehs diarrea, engue CICOREancas 0 e al | & X i
Gelud Centro de Salud?
Centroce [ Que le debe dars subijo cuando tene diarea? 3z Ea i
EEII Eltrstarmienta de ur nifia que estd muy deshidatado
incluye:

Apelidog y nomiakas del ez el dedor Mo, Ceral M pgaly CdrdenagF Dres DM 924732852

Eepecialidad del validador: W&o en Odortopedista de s Universidad Cientiics del SurDocens Universtiano de investigacon U ey-Universidad

dentinica del Sur ﬁ"},.,"“n 7
__—:r.j._ ’

Mg. Corol Magaly Cardenas Flores



VARIABLE 1: CONOCIMIENTO SOBRE LAS ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS
e Primera dimension: Generalidades de las enfermedades diarreicas agudas
e Objetivos de la dimension: Identificar el conocimiento de la madre en generalidades de las enfermedades diarreicas agudas.

Indicador itemy Pertinencia [Rel F[Claridad® | Sagerencias
Si No | Si Si No
Definicion | Si hay po (torta, queque, gelating, t¢) ¢n la casa, evito X X X
de diarrea comerlos en exceso,
Causade ln | ;Cual de las siguientes afi 0 pueden ser la causa de la X X X
diarrea diarrea?
Complicacio | ;Sep como complicacion de |a diarrea? X X X
nes de la 4 Qué puede pasar si su hijo estd muy deshidratado? X X X
diarren
Segunda dimension: Prevencion de las enfermedades diarreicas agudas
e Objetivos de la Dimension: Identificar conocimiento de la madre en prevencion.
Indicador items }’enheu:h Relevancia® | Claridad® | Sugerencias
Si No | Si Si No
Eliminacion | ;Con qué frecuencia debe cambiarse el agua almacenada X X X
de para consumeo?
basura | ;Cémo debe almacenarse el agua para consumo, cuando no | X X X
hay agua potable conectada a red en su casa?
Cuidade de | ,Dénde deben ser ubicados los depdsitos de basura, antes X X X
los dea ser eliminados en el camién recolector?
alimentos | Antes de preparar los alimentos usted X X X
Culdados | (En relacidn a la preparacion de los alimentos, sefiale cual X X X
del agua | de las es correcta?
4 Por qué es importante lavarse las manos con agua y jabén? | X X X
Consume | ;Cudndo deben lavarse |as manos con agua y jabdn? X X X
del agua | 4En qué lugar debe eliminar los panales descartables desu | X X X
nifio cuando hace deposicion?
Vacuna del | ;Con qué frecuencia usted debe eliminar los pafiales X X X
rotavirus descartables sucios?
4 Por qué son nec rias las vacunas? X X X

e Tercera Dimensién: Tratamiento de las enfermedades diarreicas agudas
e Objetivos de la Dimensién: Identificar el conccimienic de ta madre en el tratamiento de las enfermedades diareicas agudas.

Indicador items Pertinencia’  |Relevancia’ | Claridad® | Sugerencias ‘
Si No_|Si | Neo Si No
Suero ¢ Cuando su hijo tiene diarrea, a donde acude? X X X
caserc £.Como se prepara el suero casera? X X X
¢ Para qué sirven las sales de rehidratacion oral? X X X
Sales de | ¢Cuanto tiempo dura las sales de rehidratacion oral y el X X X
rehidratacié | suero casero una vez preparado?
n oral ¢Cémo se adminisira el suero casero en niflos mencres de | X X X
2 ahos?
£ Qué debe hacer cuando su hijo tiene diarrea? X X X
ZEn qué momento debe darle suero de rehidratacidn oral a | X X X
su hijo?
Centrode | ;Sisu nific tiene diarrea, en qué circunstancias lollevaal | X X X
Salud Centro de Salud?
Centrode | ;Qué le debe dar a su hijo cuando tene dlarea? X X
Salud El tratamiento de un nifio que estd muy deshidratado
Incluye:
Apeliidos y nombres del juez validador: Mg, Ana Cabello Lostounau DN
Especialidad del validador: Espec en criticas - 1 L. en 18 Clinica Ricardo Paima
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VARIABLE 1: CONOCIMIENTO SOBRE LAS ENFERMEDADES DIARREICAS AGUDAS

* Primera dimension: Generalidades de las enfermedades diarreicas agudas
o Objetivos de la dimensidn: Identficar el conocimiento de la madre en g

jeneralidades de las enfermedades diarreicas agudas.

Indicador items ?sﬂnnda Relevancia® | Clari Sugerencias
Si No |Si | No Si No
Definicién | Si hay postres (torta, queque. gelating, ¢tc) en la casa, cvito X X X
de diamrea comerlos en exceso,
Causadela | (Cudl de las siguientes afinmaci pucden ser la causa de la X X X
diarrea diarrea?
Compli (Scp como complicacion de la diarvca? X X X
nes de fa (Qué puede pasar si su hijo cstd muy deshidratado? X X X
diarrea
Segunda dimension: Prevencion de las enfermedades diarreicas agudas
» Objetivos de la Dimensidn: Identificar conocimiento de la madre en prevencion.
Indicador items Pertinencia [Relevancia® | Claridad® | Sugerencias
1
Si No [Si [No [Si No
Eliminacion | ;Con que frecuencia debe cambiarse el agua almacenada X X X
de para consumo?
basura | ; Cémo debe aimacenarse el agua para consumo, cuando no | X X X
hay agua potable conectada a red en su casa?
Cuidado de | ;Dénde deben ser ubicados los depdésilos de basura, antes | X X X
los de ser eliminados en el camion recolector?
alimentos | Antes de preparar los alimentos usted X X X
Cuidados | (En relacion a la preparacion de los alimentos, sefiale cual X X X
del agua | de las es comrecta?
¢ Por qué es importante lavarse las manos con agua y jabon? | X X X
Consumo | ;Cuéndo deben |avarse las manes con aqua y jabén? X X X
del agua | ,En qué lugar debe eliminar los pafiales descartables desu | X X X
nifio cuando hace deposicion?
Vacuna del | ,Con qué frecuencia usted debe liminar los panales X X
rotavi d riables sucios?
2 Por qué son necesarias las vacunas? X X X
e Tercera Dimension: Tratamiento de las enfermedades diarreicas agudas
e Objetivos de la Dimensidn: Identificar el conocsmiento de la madre en el tratamiento de las enfermedades diameicas agudas.
Indicador items Pertinencia' _|Relevancia’ | Claridad’ | Sugerencins
Si No_ | Si No Si No
Suero 7.Cudndo su hijo tiene diarrea, a donde acude? X X X
casero | ;Como se prepara el Suero casero? X X X
¢ Para qué sirven las sales de rehidratacion oral? X X X
Sales de | ;Cuanto tiempo dura las sales de rehadratacion oral y el X X X
rehidrataciéd | suero casaro una vez preparado?
n oral ¢ Coémo se administra el suero casero en nifics menores de | X X X
2 afos?
¢ Qué debe hacer cuando su hijo tiene diarrea? X X X
¢En gqué momento dabe darle suero de rehidratacion oral a | X X X
su hip?
Centrode | ;Si su nifo tiene diarrea, en qué crcunstancias lo llevaal | X X X
Salud Centro de Salud?
Centrode | ¢ Qué le debe dar a su hijo cuando tiene diarrea? X X X
Salud El tratamiento de un nifio que esta muy deshidratado
incluye:
Apellidos y nombres del ez validador: Mg. Carls Enciso Huayhuas DNI:

Especialidad del validador: Espacialsta en centro quirirgico - Docente
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VARSLE 2: CONOOCMIENTO SORRE LAS PFERMEIADES DWRSRICAS AGLIDAS
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VARWBLE 2; CONDCMIENTO SOGRE LAS FAFERMEDADES DWRSRICAS AGLIDAS
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VARABLE 3; CONCTMIENTD SDEAE LAS ENFERUEDADES DIARREICAS AGUDAS
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20% Similitud general

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:609092052

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Bibliografia
» Texto citado
» Texto mencionado

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

13% @ Fuentes de Internet
2%  ME Publicaciones

18% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas.

zr'j ‘turn|t|n Pagina 2 de 35 - Descripcion general de integridad

Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para
buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
recomendamos que preste atencién y la revise.

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:609092052



zﬂ turnitin Pagina 3 de 35 - Descripcién general de integridad

Fuentes principales

13% @ Fuentes de Internet
2%  ME Publicaciones

18% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales

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

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2024-10-24

° Internet

repositorio.uwiener.edu.pe

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2024-10-18

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2024-10-30

Trabajos

entregados
Universidad Cesar Vallejo on 2023-12-20

° Internet

alicia.concytec.gob.pe

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2024-04-15

° Internet

repositorio.unac.edu.pe

Trabajos

entregados
Universidad Catélica San Pablo on 2023-10-26

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2024-10-24

Internet

doku.pub

zr'j ‘turn|t|n Pagina 3 de 35 - Descripcion general de integridad

13%

3%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:609092052

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:609092052


https://repositorio.uwiener.edu.pe/server/api/core/bitstreams/44ca4f1f-6ef3-4d3f-94c1-a68d2afe1849/content
https://alicia.concytec.gob.pe/vufind/Record/UWIE_e2de421ecebd2b175fb394a16257be76/Details
https://repositorio.unac.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12952/8953/TESIS%20-%20PALACIOS-PORRAS.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://doku.pub/documents/memoriastecnicaspdf-4qz3637wx90k
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