UNIVERSIDAD LOS ANGELES DE CHIMBOTE
FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

DETERMINANTES DE LA SALUD EN NINOS
MENORES DE CINCO ANOS CON SOBREPESO. PUESTO
SALUD SATELITE_NUEVO CHIMBOTE, 2016

TESIS PARA OPTAR EL TITULO
PROFESIONAL DE LICENCIADA EN ENFERMERIA

AUTORA

CERCADO HARO, MEIBY ITATI

ORCID: 0000-0002-7091-3310
ASESORA

VILCHEZ REYES, MARIA ADRIANA
ORCID: 0000-0001-5412-2968

CHIMBOTE-PERU
2019



EQUIPO DE TRABAJO

AUTORA

Cercado Haro, Meiby Itati
ORCID: 0000-0002-7091-3310

Universidad Catolica los Angeles de Chimbote, Estudiante de Pregrado, Chimbote,
Per(

ASESORA

Vilchez Reyes, Maria Adriana
ORCID: 0000-0001-5412-2968

Universidad Catélica los Angeles de Chimbote, Facultad ciencias de la Salud, Escuela
Profesional de Enfermeria. Chimbote. Peru

JURADO
Urquiaga Alva, Maria Elena

ORCID: 0000-0002-4779-0113

Guillen Salazar, Leda Maria

ORCID: 0000-0003-4213-0682

Nique Tapia, Fanny Rocio

ORCID: 0000-0002-1205-7309



JURADO EVALUADOR DE TESIS Y ASESORA

Dra. MARIA ELENA URQUIAGA ALVA

PRESIDENTE

Mgtr. LEDA MARIA GUILLEN SALAZAR

MIEMBRO

Mgtr. FANNY ROCIO NIQUE TAPIA

MIEMBRO

Dra. VILCHEZ REYES, MARIA ADRIANA

ASESORA



DEDICATORIA

A Dios:

Por demostrarme su apoyo Yy amor
incondicional dia a dia, agradeciéndole
por darle salud a mis padres y por permitir
que pueda terminar mi carrera y poder

ejercerla en un futuro.

A mi pareja SERGIO por su apoyo
incondicional y por amanecerse conmigo,
apoyandome en este trabajo de

investigacion.

A MIS PADRES porque
siempre estdn motivandome
para seguir adelante, esperando
siempre lo mejor de mi. Y a mis
HERMANOS vy a mi
SOBRINITO Manuel que
también es un pilar para seguir
adelante por los amos gracias

por todo su apoyo.



AGRADECIMIENTO

En primer lugar, le agradezco a Dios, por
mantenerme firme por que me da la fuerza
para seguir adelante y sentir que, lo que

estoy haciendo vale la pena.

A midocente la Dra. Enf. ADRIANA
VILCHEZ REYES que me ha
brindado todo su apoyo y sugerencias
para realizar este trabajo de
investigacion. Y a todos mis docentes
que siempre estuvieron
incentivandome para seguir adelante

en mi carrera profesional.

A mi familia por su apoyo por
darme esa fuerza para continuar

mi carrera.



RESUMEN

El presente informe de investigacion de tipo cuantitativo, descriptivo con disefio de
una sola casilla. Tuvo como objetivo general describir los determinantes de la salud en
nifio menores de 5 afios con sobrepeso. Puesto de Salud Satélite- Nuevo Chimbote. La
muestra estuvo constituida por 85 nifios, a quienes se aplicé un instrumento a las
madres: De determinantes de la salud, utilizando la técnica de la entrevista y la
observacion. Ademas, los datos fueron procesados en una base de datos de Microsoft
Excel para luego ser exportados a una base de datos en el software PASW Statistics
version 18.0, para su respectivo procesamiento. Y entre los resultados y conclusiones
se obtuvo que: los determinantes biosocioeconomico, la mitad de los nifios son de sexo
femenino, la mitad son entre la edad de 5 afios, la mas de la mitad el grado de
instruccion de la madre es secundaria completa e incompleta, el ingreso econémico es
mayor de S/. 751 soles, tienen trabajo estable, tienen vivienda unifamiliar, casi su
totalidad tienen casa propia, mas de la mitad tienen loseta y vinilico, material de techo
noble, ladrillo y cemento, en casi en su totalidad en material de paredes es noble,
ladrillo y cemento, la mitad de las personas duermen independiente, y tienen conexion
domiciliaria, la mayoria tienen bafio propio, casi en su totalidad tienen gas, electricidad
y tienen energia permanente, mas de la mitad la basura pasa 2 veces por semana. En
los determinantes de estilo de vida, en su totalidad acude a control de cred, vacunas,
examen dental, ninguno presento signos de alarma, en su totalidad comen frutas. En
los determinantes de las redes sociales y comunitarias, la mayoria tienen SIS-MINSA,
mas de la liad afirmo que la atencion que reciben es regular, la mayoria afirmo que no
existe pandillaje cercad de sus viviendas.

Palabras clave: Determinantes, Nifio, Salud.
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ABSTRACT

This quantitative, descriptive research report with a single box design. Its general
objective was to describe the determinants of health in children under 5 years of age who
are overweight. Satellite Health Post- Nuevo Chimbote. The sample consisted of 85
children, to whom an instrument was applied to mothers: Determinants of health, using
the interview and observation technique. In addition, the data was processed in a
Microsoft Excel database and then exported to a database in PASW Statistics software
version 18.0, for its respective processing And between the results and conclusions it was
obtained that: the biosocioeconomic determinants, half of the children are of feminine
sex, half are between the age of 5 years, the more than half the degree of instruction of
the mother is complete secondary and Incomplete, the economic income is greater than S
/. 751 soles, have stable work, have single-family housing, almost all have their own
home, more than half have tile and vinyl, noble roofing material, brick and cement, almost
entirely in wall material is noble, brick and Cement, half of the people sleep
independently, and have a home connection, most have their own bathroom, almost
entirely have gas, electricity and have permanent energy, more than half the garbage
passes twice a week. In the determinants of lifestyle, in its totality it comes to cred control,
vaccines, dental examination, none show signs of alarm, in its entirety they eat fruits. In
the determinants of social and community networks, the majority have SIS-MINSA, more
than the liad affirm that the attention they receive is regular, the majority affirmed that

there is no gang near their homes.

Key words: Determinants, Child, Health
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I. INTRODUCCION

En esta presente investigacion se fundamenta los determinantes de la salud en
los nifios menores de 5 afios con sobrepeso en el puesto de salud el satélite y avalar
este analisis, para asi poder identificar los problemas que presentan, para poder
mejorar y cambiar la calidad de vida de estos nifios. Asi mismo este informe de tipo
descriptivo, cuantitativo y de disefio de una sola casilla, Con una muestra de 85
niflos menores de cinco afos, con objetivo de Describir los determinantes de la
salud en nifios menores de 5 afios con sobrepeso, Puesto de Salud Satélite, 2016.
En origen a esto se explicara toda la informacion obtenida de este informe.

Ademas, la prevalencia del sobrepeso y la obesidad en los nifios ha incrementado
drasticamente en los Gltimos afos, los nifios y nifias obesos o con sobrepeso suelen
seguir siendo obesos o con sobrepeso en la edad adulta y tienen mas posibilidades
de tener enfermedades no transmisibles como la diabetes, enfermedades
cardiovasculares u otros.

A nivel mundial, el sobrepeso y la obesidad compone un dilema de salud en todo
el mundo, ya que es una enfermedad que no es muy comun, para convertirse en una
epidemiay una cuestion globalizado con consecuencias inmediatas, lastimosamente
los nifios y adolescente no estan tan dispersos de estos problemas. Sin embargo, en
la descripcion internacional de sobrepeso y obesidad en edades pediétricas, se
aprecia que en el mundo por lo menos el 10% de todos los nifios tienen sobrepeso
u obesidad (1).

Esto es una realidad que ocasionan mucha preocupacion en las personas.

conformando asi el aspecto fisico, el modo en la cual se ve, su forma de pensar



como persona Yy al ambiente existencial. Es una definicion que a lo largo del tiempo
historico de la humanidad ha ido variando; pero jamas podra perder esa
significatividad e importancia; porque es una categoria que engloba la propia esfera
del ser y del estar éste en el mundo y porque tener salud o no tenerla es la que va a
determinar poder hallarse y estar mejor a la existencia que a cada persona le haya
tocado vivir (1).

Segun el documento difundido por la Organizacion Naciones Unidad, 2018 en
América latina el sobrepeso dafia al 7,3% lo que significa que 3,9 millones de los
nifilos menores de cinco afos, lo que aumenta una cifra de nivel muy alto en todo el
mundo con 5,6% (2).

Ademas, segun la OPS, En América Latina, la salud de los nifios con sobre peso
y obesidad ha aumentado con un impacto mayor en las mujeres y una tendencia al
alza en nifios y nifias. El sobrepeso afecta la mitad de la poblacion de todos los
paises, siendo Chile 63% y México 64% los que han presentado las tasas mas altas
en sobrepeso (3).

Segun el representante regional de la FAO las tasas mas elevadas de sobrepeso
y obesidad en América Latina debieron ser Ilamado de atencion a los gobiernos de
la region para poder incluir habilidades que aborden las formas del hambre y
malnutricidn, vinculando alimentacién, sostenibilidad nutricional y salud en los
nifios (3).

Asi mismo, La salud de todos los pueblos es una condicion fundamental para
lograr la paz y la seguridad, y depende de la mas amplia cooperacion de las personas
y de los Estados. Los resultados alcanzados por cada Estado en el fomento y

proteccion de la salud son valiosos para todos. La desigualdad de los diversos paises



en lo relativo al fomento de la salud y el control de las enfermedades, sobre todo
las transmisibles, constituye un peligro comun. El desarrollo saludable del nifio es
de importancia fundamental; la capacidad de vivir en armonia en un mundo que
cambia constantemente es indispensable para este desarrollo (4).

En el informe del sobrepeso y obesidad de una cuestion de derechos de nifios y
nifias y adolescentes 2019, en Argentina es una prevalencia, ya que es el segundo
puesto territorial en sobrepeso en nifios menores de 5 afios, y con una cantidad muy
cercana al 10%, y se concluye que 1 de cada 3 nifias y nifios en edad escolar tienen
sobrepeso y obesidad. Lo que indica que en Argentina se topa en frente, a lo que se
le denomina como la “doble carga de la malnutricion” por las numerosas cifras de
desnutricion y con signos elevados de sobrepeso y obesidad, asi mismo, también
van de la mano en ambos problemas de deficiencia de nutrientes (5).

Del mismo modo, en la FAO indica que chile se ubica dentro de los paises con
mayores cifras de sobrepeso en menores de 5 afios con el 9,3% de prevalencia,
donde queda como el cuarto puesto a nivel sudamericano y el sexto en América
Latina y el Caribe. Segun la delegada en Chile de la FAO indica que es considerable
tener un sistema de proteccion, que en la cual permita a los pobladores tener una
vida saludable (6).

Por otro lado, En Espafa, en Lora del Rio en el 2018 se realiz6 investigaciones
de un total de 1263 nifios entre 6 y 12 afios de edad, consiguiendo un nivel de
aumento de peso con un porcentaje de 44,61%, dando asi que fue menor a la media
de Espafia y andaluza, asi mismo los nifios y nifias de Lora del Rio superaron un
nivel de sobrepeso y obesidad a la media de Andalucia y Espafia. Por otro lado, el

Nutricionista Oscar Herrera recomendo la puesta marcha de un plan de actuacion



con la meta de tener mejores soluciones en el futuro, para asi poder evitar
enfermedades a largo plazo (7).

En el PerG existen multiples problemas de salud, que en la cual se encuentra en
la basqueda Nacional de nutricién y salud, reportandose asi un 6,9% de los nifios
menores de cinco afios, donde habian presentado el indicador peso para la talla >2z
en todo el pais. Superan esta prevalencia en Lima Metropolitana 10,1% vy resto de
costa 9,3% Yy por debajo de la misma la sierra urbana (4,3%) y rural (4,1%), lo
mismo que la selva 2,5% (8).

Por otra parte, Segun la Encuesta Demogréafica y de Salud Familiar (ENDES)
2018, divulgada por el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI)
demostraron un breve incremento en la incidencia de enfermedades nutricionales
que perjudica a la poblacidn tales como el sobrepeso y obesidad, Segln este estudio
el 37,3% de peruanos, el sobrepeso infantil, tiene un alto mayor de incidencia en
menores que pertenecen a sectores de mayores ingresos con un 15% y donde la
madre cuenta con educacion superior de 11,3%. en la cual se evalud el peso para la
talla, realizando asi los modelos de crecimiento infantil de la Organizacién Mundial
de la Salud (9)

Al igual que la INEI 2018, indico que la prevalencia del sobrepeso fue 8,6%
siendo mas usual en los nifios menores de 5 afios de sexo masculino, es decir 0,6
puntos mas que en el afio anterior. Siendo asi la mayor incidencia de sobrepeso y
obesidad que se reportaron entre nifios y nifias correspondiendo al quintil alto de
15% y con madres de nivel educativo superior con un 11,3%. Lima Metropolitana
(28,0%) y Costa (18,2%), también se demostro que el sobrepeso y la obesidad se

aumenta a tamario que progresa el nivel educativo del jefe de la vivienda y reduce



el nivel de pobreza, departamentos con mayor obesidad fueron Lima (27,5%),
Madre de Dios (26,8%), Callao (26,4%), La Libertad (22,4%), y Tacna (20,8%)
(10).

Segun el MINSA 2019, en el segundo semestre se muestra 240 mil nifios
menores de 5 afios, mostrando el sobrepeso y obesidad, segun el Sistema de
Informacion del Estado Nutricional. Lo que quiere decir es que cada 10 nifios y
nifias de este grupo, tuvo un aumento excesivo de grasa corporal, esta prevalencia
acoplada de sobrepeso y obesidad en menores de 5 afios fue méas en nifios con un
8.3% en frente a un 7.3% en nifias. Lo que indica que es inquietante debido al
excesivo masivo de productos procesados con alto valor calérico y muy poco valor
nutricional (11).

Segun en el departamento de Ancash, en el Estado Nutricional de menores de 5
afios que accedieron a los establecimientos de salud en el pais, segln Sien en el afio
2017, en el cuadro estadistico presenta que evaluaron a 93541 nifios y nifias para
identificar si presentaron sobrepeso y obesidad y solo el 5,5% tienen sobrepeso y el
1,4% presentaron obesidad, lo que indica que varios nifios corren riesgo de sufrir
enfermedades no transmisibles a largo plazo como hipertensién, hiperglicemia, etc
(12).

Asi mismo en Chimbote, Segun el especialista Velasquez E, el 15% de los nifios
menores de cinco afios presentaron obesidad y sobrepeso 2017, el especialista
revelo que 540 nifios estuvieron satisfechos con el programa de vaso de leche y méas
de 70 nifios deberian renovar sus habitos alimenticios en sus viviendas y asi poder

evitar posibles complicaciones ya que el sobrepeso y la obesidad dafian la salud.



Asi mismo el especialista atino que para que estos nifios no tuvieran sobrepeso y
obesidad favorecio el vaso de leche para todos (13).

Sim embargo, la salud también nos mencionan que se refiere a la condicion de
todo ser vivo que goza de un absoluto bienestar tanto a nivel fisico como a nivel
mental y social. Es decir, el concepto de salud no sélo da cuenta de la no aparicion
de enfermedades o afecciones, sino que va mas alla de eso. En otras palabras, la
idea de salud puede ser explicada como el grado de eficiencia del metabolismo y
las funciones de un ser vivo a escala micro celular y macro social (14).

A esta realidad problematica no escapan los nifios menores de 5 afios con
sobrepeso que asisten al Puesto de Salud Satélite — Nuevo Chimbote provincia de
la santa ubicado en zona urbana marginal, ubicada en el distrito de nuevo Chimbote,
al sur de Chimbote. En este puesto de salud hay un gran porcentaje de nifios
menores que presenta sobrepeso; por lo que es preocupante en esta situacion, ya
que la poblacion de los nifios con un porcentaje del 85% son menores de 5 afios con
sobrepeso. En esta comunidad los nifios que se encuentran ubicado asentamiento
Humano el Satélite y que asisten a este Puesto de Salud, tienen luz, agua y desagiie.
Los nifios menores de 5 afios con sobrepeso asisten al este puesto de Salud para ser
controlados de su peso y asi no poder infectarse de enfermedades que podrian poner
en riesgo a su salud (15).

El Puesto de Salud el Satelite esta esta ubicada en el asentamiento Humano el
satélite, pero como una mejor referencia esta ubicaba por el cementerio Lomas de
las Paz en la cual coligan por el norte, sur, este y oeste. Que en la cual por su
alrededor esta el norte que esta ubicado el cementerio lomas de la paz y por sur esta

ubicada por el ovalo de David Dasso y por el este y oeste esta rodeado de viviendas



y por una ferreteria. Esta posta aparte de sanar y atender a nifios y/o personas con
este tipo de problemas. Estan preparadas para salir por calles a averiguar qué
problemas tienen las personas para asi poder ayudarlas mejor en su salud, Las
enfermeras como profesional brindaran los cuidados necesarios en esta etapa para
los nifios para que en lo largo de su vida no sean afectados en su nivel fisico, social
y psicoldgico.

Frente a lo expuesto consideré pertinente la realizacion de la presente
investigacion planteando el siguiente problema:
¢ Cuales son los determinantes de la salud en nifios menores de cinco afios con

sobrepeso en el Puesto de Salud el Satélite, 20167

Para dar respuesta al problema, se ha planteado el siguiente objetivo general:

Describir los determinantes de la salud en nifios menores de 5 afios con sobrepeso,

Puesto de Salud Satélite, 2016.

Para poder conseguir el objetivo general, se han planteado los siguientes objetivos

especificos:

Identificar los determinantes del entorno bio socioeconémico (Sexo, grado de
instruccion); entorno fisico (Vivienda, servicios basicos) de los nifios menores de 5

afios con sobrepeso en el Puesto de Salud Satélite, 2016.

Identificar los determinantes de los estilos de vida: Alimentos que consume el nifio,

habitos personales (Recreacion, alimentacion saludable actividad fisica).



Identificar los determinantes de las redes sociales y comunitarias: Acceso a los
servicios de salud para las personas y su impacto en la salud, apoyo social en los

nifios menores de 5 afios con sobrepeso en el Puesto de Salud Satélite, 2016.

Finalmente, este informe se justifica en el campo de la salud ya que permite
conseguir conocimientos para combatir con los problemas que afectan la salud de
los nifios menores de 5 afios con sobrepeso en el puesto de salud el satélite, 2016.
Es por ello que se plante0 estrategias y recomendaciones para evitar un problema
de salud publica que acompafian de trastornos que perjudican el estado de salud en
los nifios a un largo plazo.

Por otro lado, esta investigacion permiti6 aumentar las estadisticas del
sobrepeso y obesidad infantil en nuestro pais y en el mundo. También estos
resultados ayudaran para futuros estudios y también para los establecimientos de
salud, para que puedan contribuir y elevar las acciones del programa preventivo
promocional de la salud en nifios menores de 5 afios con sobrepeso, que en la cual
se ha revelado tener una gran prevalencia de alto nivel en obesidad infantil.

Es por ello que esta investigacion es de suma importancia para el puesto de
salud el satélite, ya que los resultados obtenidos en esta investigacion son muy
elevados y es por ello gue se plantea estrategias y recomendaciones para evitar y/o
reducir esta problematica.

Por lo antes mencionado, se espera motivar a las autoridades de las
jurisdicciones departamentales de la direcciones de salud y municipios en el area
de la salud, asi como para la poblacion a nivel nacional y local; porque los
resultados de la investigacion pueden contribuir a que las personas identifiquen sus

determinantes de la salud y se motiven a operar cambios en conductas promotoras



de salud, ya que al conocer sus determinantes podra disminuir el riesgo de padecer
enfermedad y favorece la salud y el bienestar de los mismos, entre los principales
resultados y conclusiones se obtuvo que: los determinantes biosocioeconomico, la
mitad de los nifios son de sexo femenino, la mitad son entre la edad de 5 afios, la
mas de la mitad el grado de instruccion de la madre es secundaria completa e
incompleta, el ingreso econdmico es mayor de S/. 751 soles, tienen trabajo estable,
tienen vivienda unifamiliar, casi su totalidad tienen casa propia, mas de la mitad

tienen loseta y vinilico



I1. REVISION DE LITERATURA:

2.1 Antecedentes de la investigacion:

2.1.1. Investigacion actual en el ambito extranjero:
Se encontraron los siguientes estudios relacionados a la presente
investigacion:
A nivel internacional:

Acosta M, Cabera N, Berbesi Y, (16). En su investigacion titulada
“Determinantes sociales de la salud asociados con el exceso de peso en la
poblacién infantil 2015”, su objetivo fue de analizar la asociacién entre los
determinantes sociales de la salud y el exceso de peso en nifios menores
de 6 afos, La metodologia fue de tipo descriptivo de disefio de una sola
casilla, con los resultados los nifios menores tienen un poco de riesgo de
exceso de peso del 95%; asi mismo en los menores que se mantuvieron en
casa incremento el riesgo de sufrir el evento en estudio, lo que concluy6
que la edad, el mantener en casa y la alimentacion combinada con formula
y leche materna, son causas que afilia el aumento de peso en los nifios
menores de 6 afos.

Torres Jy Guarneros, (17). En su investigacion titulada “El impacto
de los determinantes sociales de la salud en una comunidad marginada” Su
objetivo fue de identificar y analizar los principales determinantes sociales
de la salud en una comunidad marginada a través de ello se realizé un
diagnostico comunitario, para ello realizaron una aproximacion mixta

desarrollada durante el afio 2014, La metodologia fue de tipo descriptivo
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y transversal, de disefio una sola casilla; Los temas abarcados fueron los
puntos del modelo de lalonde como los aspectos socio-demogréaficos,
socioecondémicos, vivienda, ambiente, estilos de vida, llegando a su
conclusion que los determinantes sociales de la salud son claves para
emprender un beneficio a la sociedad.

Anegas L, (18) en su investigacion titulada “Triple carga de la
malnutricion y sus determinantes, en nifios menores de 05 afios, en
Medellin, Colombia”, 2018. La metodologia fue de tipo corte transversal,
descriptivo y exploratorio. Su objetivo fue analizar la situacién de triple
carga de la malnutricion y sus determinantes, en nifios menores de 05 afios,
en Medellin, Colombia, 2018 dando como resultado que el retraso en el
crecimiento o desnutricidn cronica es el 23,8% y en sobrepeso es el 6,1%
lo que concluye que estos nifios tienen un problema de salud, ya que la
malnutricion es la contraria al derecho humano de una alimentacién
adecuada, por eso es mejor brindar una informacion adecuada para evitar
que mas nifios sufran de enfermedades a un futuro.

Barrio R (19) en su investigacion “Determinantes de obesidad en
escolares de 6 a 11 afios de edad en la unidad educativa particular la
inmaculada, ciudad esmeralda 2016. Su objetivo fue identificar los
determinantes de obesidad en escolares de 6 a 11 afios de edad en la unidad
educativa particular la inmaculada, La metodologia fue de tipo cualitativo
y cuantitativa de disefio transversal, dando como resultado que en la
obesidad el 68% es genético y el 45% es por el excesivo consumo de la

comida chatarra y por ultimo el 43% es por la falta de actividad fisica que
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no realizan lo que concluye que los nifios deberian alimentarse con
alimentos bajo en grasa ya que a futuro tendran problemas en su salud,
como problemas cardiovasculares etc.

Armijos A, Feijo D, Juela C, (20) en su investigacion Titulada
“Influencia de los determinantes sociales sobre el estado nutricional de
nifios/as menores de 5 afios de edad que acuden al centro de salud Biblian
2015, Su objetivo fue Identificar y determinar la influencia de los
determinantes sociales en el estado nutricional de los de nifios menores de
5 afios de edad que acuden al centro de salud de Biblian 2015, La
metodologia fue de tipo descriptivo transversal. Como resultados, solo el
71,4% tuvieron una nutriciébn norma, sin embargo, el 19,1% presentaba
bajo peso, el 4,1% tenia sobrepeso y el 0,9% obesidad. Concluye que los
nifios la mayoria presentaron una nutricién adecuada cuando aun hay nifios
que aun necesitan ser evaluado constantemente para que lleven un régimen
de alimentacion y no sufran a un futuro.

A nivel Nacional:

Isidro R, (21) en su investigacion Titulada “Factores de riesgo
determinantes y el estado nutricional en nifios menores de 3 afios, centro
de salud de Huascar, Huanuco-2017, Su objetivo de determinar los
Factores de riesgo determinantes y el estado nutricional en nifios menores
de 3 afios, La metodologia fue de tipo cuantitativo, descriptivo con disefio
correlacional de corte transversal. Los resultados mencionaron que el
12,9% de los nifios y nifias se encuentran con sobrepeso y 21,4%

presentaron desnutricion aguda, concluye que se advierte al personal de
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salud donde deberia ejecutar la promocién de salud para una adecuada
alimentacion en los nifios, elevandolo asi las proteinas, hierro y vitaminas
principalmente a aquellos nifios que tienen desnutricion y sobrepeso
realizarles actividad fisica y también una buena alimentacion.

Hernandez A, (22) en su investigacion titulada “Determinantes de la
afiliacion y acceso a servicios de salud en el PerG: el caso del seguro
integral de Salud” en 2014. Su objetivo fue aportar evidencia empirica
sobre el desempefio de un seguro publico de salud peruano, La
metodologia fue de tipo descriptivo de corte transversal. Con el resultado
que solo el 1% estan afiliados al SIS con un precio de la poca probabilidad
de 0,0814. Asi mismo el porcentaje reside mas en la region natural de la
sierra que solo el 1% de personas son afiliados al Seguro integral de salud.
Concluye que los resultados en el estudio de los determinantes de la
afiliacion al SIS sugieren modificaciones favorables en la persona ya que
todos tienen derecho a tener SIS para ser atendido respectivamente y

mejorar su calidad de vida.

Aguirre L, Espinoza Y (23) En su investigacion Titulada “Factores
que determinan la obesidad en nifios menores de 10 afios atendidos en el
centro de salud Gustavo Lanatta Ate Vitarte,2019”. Su objetivo fue
Establecer los factores que determinan la obesidad en nifios menores de 10
afios, La metodologia fue de tipo descriptivo y analitico de disefio no
experimental como resultado fue el 62% fueron de sexo masculino con el

diminuto peligro de obesidad, ademas con el sobrepeso el 55.2% lo tienen
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los nifios de 5 a 10 afios, el 79.3% es la continuidad de gasto de alimento.
lo que concluyd fue que la poblacion infantil fue normal con un minimo
en obesidad, y en alto riesgo fue el sobrepeso donde se indica que deberia
haber una alimentacion adecuada para ellos, brindandoles asi una

informacidn correcta sobre los alimentos para los nifios.

Ojeda, M; Péez, C y Zulueta, K (24) en su investigacion titulada
“clasificacion del estado nutricional en los escolares de nivel primario de
un colegio privado, lima, Perd, Junio — septiembre 2017”. Su objetivo fue
clasificar el estado nutricional de los nifios de nivel primaria, La
metodologia fue de tipo descriptivo de disefio de una sola casilla,
identificAndolo asi un nivel de muestra de 317 nifios escolares del nivel
primario, con un porcentaje de nifios con el 70,03% con el peso normal y
un 23,97% de nifios con sobrepeso y el 6% de nifios con obesidad,
concluyendo que menos de la mitad de nifios escolares mostraron entre
sobrepeso y obesidad, lo que quiere decir que la mitad de nifios presentan
sobrepeso y obesidad.

Tirado K, (25), en su investigacion Titulada “factores de riesgo
asociados a obesidad en nifios de 3 a 14 afios atendidos en el hospital
regional docente de Cajamarca durante el afio 2016”. Su objetivo fue
identificar a nifilos con sobrepeso y obesidad de acuerdo a las
caracteristicas antropomeétricas de peso, talla e indice de masa corporal, La
metodologia fue de tipo descriptivo correlacional, no experimental y de

corte transversal, identificando asi, que el 10,9% de nifios tienen obesidad,
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el 62,5% no realizaron deporte diariamente, similarmente, del 25,3% de
nifios con sobrepeso, el 62,2% realizaron deporte consecutivamente. En la
cual concluyd, que el estado de obesidad en los nifios es muy elevado,
siendo el sobrepeso la mayor presencia en los nifios, este problema ha
sugerido que existieron otros factores los que estuvieron incidiendo en el
origen de este problema.

A nivel local:

Ruiz L. (26), En su investigacion Titulada “Determinantes de 1a salud
en nifilos menores de cinco afios del Asentamiento Humano las Delicias —
Nuevo Chimbote 2016”, Su objetivo fue describir los determinantes de la
salud en nifios menores de cinco afios del Asentamiento Humano las
Delicias — Nuevo Chimbote 2016. La metodologia fue de tipo cuantitativo,
descriptivo de disefio con una sola casilla. En sus resultados mencion6 que
el 59% comen frutas consecutivamente, el 55% consumen huevos diarios,
el 59% comen carnes, el 45% comen pescado 1 0 2 veces por semana, el
43% consumen fideos arroz papa, Lo que concluy6é fue que los riesgos
nutricionales en nifios que estan en una etapa de crecimiento y desarrollo
emotiva a las mamas que la alimentacion para los nifios sea una forma
adecuada para su salud.

Mendoza E (27), en su tesis titulada “Determinantes de la salud en
nifios menores de 5 afios. Asentamiento Humano Las Dunas
Chimbote,2015” Su objetivo fue describir los determinantes de la salud en
nifios menores de 5 afios del Asentamiento Humano las Dunas —

Chimbote,2015. La metodologia fue de tipo cuantitativo, descriptivo de
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disefio de una sola casilla. Como resultados se obtuvieron que casi en su
totalidad acuden a control de CRED, vacunas, examen dental, mas de la
mitad duermen 10 a 12 horas, se bafian diariamente, que menos de la mitad
consumen frutas y lacteos y mas de la mitad consumen pan y cereales,
comen fideo, arroz. Lo que concluye que los nifios son los mas propensos
a tener cualquier tipo de enfermedades es por ello, que se debe de realizar
sus controles y también evaluar drasticamente el consumo de alimentos.
Garay, A. (28), en su investigacion “Determinantes de la salud del
adulto. A. H. Golfo pérsico - Nuevo Chimbote, 2015”. Su objetivo fue
identificar los determinantes de la salud del adulto en el A.H. Golfo Pérsico
Nuevo Chimbote, La metodologia fue de tipo cuantitativo, descriptivo de
disefio de una sola casilla. Se encontr6 que el factor mas resaltante que
determina la salud del adulto es los estilos de vida, revelando que mas de
la mitad consumen bebidas alcohdlicas ocasionalmente y no realizan
ninguna actividad fisica y un significativo porcentaje consumen gaseosas
y frituras 3 0 méas veces por semana, asi mismo menos de la mitad se
atiende en un puesto de salud, més de la mitad tiene SIS, y la totalidad de
adultos no recibe ayuda de ninguna organizacion. Concluyendo asi que el
estilo de vida de la persona es muy desarreglado ya que mas de la mitad
de personas fuman, beben y ademas no realizan
Urbina F, (29) en su investigacion titulada “Determinantes de la salud
en adolescentes con sobrepeso. Institucion educativa la libertad —
Chimbote, 2016, La metodologia fue de tipo cuantitativo, descriptivo con

disefio de una sola casilla, Su objetivo fue describir los determinantes de
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la salud en adolescentes con sobrepeso. Institucion educativa la libertad —
Chimbote, 2016. llegando asi a los resultados que el 72% come frutas, el
56% consume refrescos con azucares y el 50% pan y cereales, la 75% no
realiza actividad fisica, mas de la mitad no acude a su centro de salud, y el
70% refiere que no existe pandillaje cerca de casa. Lo que concluye que,
en los determinantes de estilo de vida, la mayoria no realiza alguna
actividad fisica y es por ello que presentan sobrepeso.

Ramos M (30) en su investigacion titulada, “Determinantes de la salud
en escolares institucion educativa N° 88016, Chimbote — 2015.” Su
objetivo fue describir los determinantes de la salud en los escolares de la
Institucién Educativa N° 88016, Chimbote -2015, La metodologia fue de
tipo cuantitativo, descriptivo con diselo de una sola casilla. Llegando a los
resultados se obtuvieron que casi en su totalidad acuden a control de
CRED, vacunas, examen dental, mas de la mitad duermen 10 a 12 horas,
menos de la mitad menos de la mitad consumen frutas, verduras y lacteos
y mas de la mitad consumen pan y cereales, comen fideo, arroz y papa
diario. Lo que concluye que la mayoria no tienen una alimentacion
adecuada, que en la cual lo pueden llevar una deficiencia en su crecimiento
y desarrollo ya que se visualizara a un nifio con bajo rendimiento escolar

y tendencia al suefio a cada hora del dia.

2.2 Bases tedricas y conceptuales de la investigacion
Este presente estudio se fundamenta en las bases conceptuales de
determinantes de salud de Marc Lalonde, Dahlgren y Whitehead que
mostraron a los primordiales determinantes de la salud. Para poder facilitar
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la comprension de los procesos sociales que impactan sobre la salud, y asi
identificar los puntos de entrada de las intervenciones (31).

Asi mismo 1972 este abogado habia publicado unas propuestas para
una reforma del sistema de seguridad social canadiense. Dicho a esto, su
trabajo fue dirigido para su pais. Asi mismo en 1974 divulgo “las Nuevas
Perspectivas sobre la salud de los canadienses”, que en la cual se conocio
como “Lalonde Report” y asi fue designado internacionalmente por un
cambio radical de dichas politicas (32).

El modelo de Marc lalonde, es un modelo de tipo horizontal, que en la
cual establecio sobre los factores determinantes de la salud e inicio con los
estilos de vida morbidos, que produjeron mortalidad contra otros factores
determinantes de la salud, como la biologia, el entorno y el sistema de
asistencia sanitaria (33).

En 1974, Mack Lalonde propuso el modelo que explicaba los
determinantes de la salud, que actualmente se le conoce el estilo de vida
de manera particular. Este modelo fue elaborado en Canada, que lleva el
nombre del entonces ministro de sanidad (Lalonde). Estos determinantes
de salud se clasifican en cuatro grupos: la biologia humana, el medio
ambiente, estilo de vida, y la organizacion de los servicios de salud (34).

Biologia Humana. Esta relacionado con la salud, tanto fisica como
mentalmente, También esté incluida la herencia genética del individuo, asi
como los procesos de maduracion y envejecimiento, y los diferentes
mecanismos que rigen internamente el organismo, dada la complejidad del

cuerpo humano.
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Medio Ambiente. Considera todos aquellos factores concernientes a la
salud que son externos al cuerpo humano y sobre los cuales lapersona tiene
poco o ningun control.

Estilo de Vida: el mas modificable mediante actividades de promocién
de la salud o prevencién, que se relaciona con las conductas de salud, como
el consumo de drogas, la falta de ejercicio, situaciones de estrés, consumo
excesivo de grasas, conduccion peligrosa

Servicio de Atencion. Se consideran como el determinante mas
econdmico que recibe y a todas las practicas desarrolladas por la medicina,
la enfermeria, en ambientes como los hospitales, los hogares de ancianos,
asi como la administracion de medicamentos, los servicios publicos
comunitarios de atencion de salud, También los servicios ambulancias y

otros servicios sanitarios.

Determinantes para la salud

Medio Ambiente Estilo de Vida Sistema Sanitario

Importancia del factor Gasto publico en cada
en la salud factor

Biologia Humana

Datos del
estudio 1977,
en USA
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Asi mismo en el modelo de Dahlgren y Whitehead, estos determinantes
de la salud se denominaron como un conjunto de factores tanto personales
como sociales, economicos y ambientales, que determinan el estado de
salud del individuo o de las poblaciones, en la cual se dividieron en dos
grandes grupos: que son la responsabilidad multisectorial del estado que
son los determinantes economicos, sociales y politicos. Y los de
responsabilidad del sector salud (35).

Los determinantes sociales del nivel de salud promedio en un pueblo
no son necesariamente los mismos que los de las brechas en nivel de salud
entre grupos de distintos niveles socioecondémicos. Entre los muchos
factores y procesos sociales que contribuyen sobre la salud promedio de
una poblacion, algunos perjudican de manera mas elocuente a ciertos
grupos mas inermes y contribuyen a aumentar las diferencias en nivel de
salud entre distintos grupos sociales. Esta distincion es importante desde
el punto de vista de las politicas de salud, porque es posible promover
iniciativas relacionadas con los determinantes sociales de salud que
mejoren los indicadores de salud promedio en un pais, sin alterar el grado
de inequidad en salud entre los grupos privilegiados y los mas

desfavorecidos (36)
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7 Ambiente
laboral

Condiciones de vida 35
4 Y de trabajo “~a.

Edad, sexo y factores
constitucionales

Fuente: Frenz P. Desafios en Salud Publica de la Reforma:
Equidad y Determinantes Sociales de la Salud

Determinantes Sociales de la Salud colaboran con el acto sincronizado
con las diferentes zonas gubernamentales con colaboracion social,
condicioén necesaria para enfrentar las determinaciones econémicas y
sociales méas generales de los procesos salud-enfermedad (37).

En las diferencias de salud, la igualdad es la ausencia de ella, injusta e
inevitable. Por otro lado, con respecto a la salud la desigualdad social lo
relata a las diferentes oportunidades y recursos semejantes a la salud que
suele tener el ser humano en funcion de su clase social, sexo, territorio o
etnia, lo que se expresa en una peor salud en los colectivos socialmente
menos favorecidos. Muchas investigaciones cientificas mostraron que las
desigualdades en salud son gigantescas, y causa en muchos casos de un
exceso de mortalidad y de morbilidad, superiores a los de la mayoria de

los factores de riesgo de enfermedad conocidos (37).
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Todo esto tiene como finalidad promover la equidad social en salud.
Este modelo, ademas, es la base para la construccion de los mecanismos
de las inequidades en salud y del marco conceptual de abordaje de los DSS.
(38)

Este modelo también explicaba como las inequidades referentes a la
salud, eran los resultados de diferentes niveles, que correspondian a la
persona, al pueblo y las condiciones socioecondmicas es por ello que estas
intervenciones, explican el marco conceptual sobre estos determinantes de
la salud (38).

En este marco se presentan tres grupos de determinantes, organizados
de forma didactica, para la mejor comprension sobre los aspectos que
determinan los procesos de salud-enfermedad de los grupos sociales:
determinantes estructurales y determinantes intermediarios (39)

En este modelo existen 3 tipos de determinantes de salud:

a) Determinantes estructurales

El concepto de determinantes estructurales se refiere especificamente a
aquellos atributos que generan o fortalecen la estratificacion de una
sociedad y definen la posicién socioeconémica de la gente. Estos
mecanismos configuran la salud de un grupo social en funcién de su
ubicacion dentro de las jerarquias de poder, prestigio y acceso a los
recursos (30).

b) Determinantes intermediarios

Los determinantes intermedios se distribuyen segun la estratificacion

social y determinan las diferencias en cuanto a la exposicion y la
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vulnerabilidad a las condiciones perjudiciales para la salud. Diferencias de
exposicion: en magnitud, frecuencia y modalidad en que afectan la salud
(39)

c) Determinantes proximales

En este determinante indica que es el comportamiento individual y el
estilo de vida que pueden fomentar la salud. EI cuadro conceptual sugerido
sobre los determinantes sociales de la salud se defini6 como mecanismo
atil que se examina los impactos en salud mas importantes para la
poblacién, reconocer los determinantes sociales mas destacados y su
relacion entre si, valorar las intervenciones existentes y sugerir nuevas
acciones (39)

El modelo de Danhgren y Whitehead, explicaban como las inequidades
en salud son consecuencia de las interacciones entre diferentes niveles de
situaciones causales, desde la persona hasta las comunidades. El individuo
se encuentra en el eje del diagrama. A nivel personal, en tiempo, en género
y en los factores genéticos que condicionan su potencial de salud. La
préxima capa representa los comportamientos personales y los habitos de

vida (40)
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METODOLOGIA.

3.1 Tipoy nivel de investigacion

Cuantitativo; Son aquellas que pueden ser medidas en términos
numéricos, es un adjetivo que esta relacionado a la cantidad en este caso, se

va cuantificar el nimero de niflos menores de cinco afios con sobrepeso

Descriptivo; Son aquellas especificaciones, propiedades, caracteristicas y
rasgos importantes de cualquier fendbmeno que se analice. Como describir las
viviendas de los nifios menores de cinco afios con sobrepeso (41, 42).
Disefio de la investigacion
Disefio de una sola casilla; porque se va a relacionar con una sola variable.
(43, 44).

3.2 Universo o Poblacion
El universo estuvo constituido por 85 nifios menores de cinco afios con

sobrepeso que acuden al Puesto de Salud el Satélite- Nuevo Chimbote
3.2.1. Unidad de anélisis

Cada nifio menor de 5 afios con sobrepeso que acudieron al puesto de salud
‘“‘El satélite’” Nuevo Chimbote. Que formaron parte de muestra y respondan
a los criterios de la investigacion.

Criterios de Inclusion

¢ Nifios menores a 5 afios con sobrepeso que vivieron mas de 3 afios en la

Zona.

e Madres de los nifios menores a 5 afios con sobrepeso que participaron en

el estudio.
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eMadres de los nifios menores 5 afios con sobrepeso que tuvieron la
disponibilidad de participar en el cuestionario como informantes sin
importar sexo, condicidn socioecondémica y nivel de escolarizacion.
Criterios de Exclusion:
e Madres de nifios menores de 5 afios con sobrepeso que presentaron algun
trastorno mental.
e Madres de nifios menores de 5 afios con sobrepeso que presentaron

problemas de comunicacion.

3.3. Definicion y Operacionalizacion de variables

I. DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO

Sexo
Definicién Conceptual.

Conjunto de caracteristicas bioldgicas de las personas que se definen como
hombres y mujeres (45).
Definicion Operacional
Escala nominal
e Masculino
e Femenino

Grado de Instruccion
Definicion Conceptual
Es el grado académico que se ha alcanzado en la educacion formal. (46).

Definicion Operacional

Escala Ordinal
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Sin nivel instruccién

Inicial/Primaria

Secundaria Completa / Secundaria Incompleta

Superior Universitaria

Superior no universitaria

Ingreso Econémico
Definicion Conceptual
Es todo aquello que esta constituido por los ingresos del trabajo (monetarios y
en especie). (47)
Definicion Operacional
Escala de razon

e Menor de 750

e De7514a1000

e De 1001 a 1400

e De 1401 a 1800

e De 1801 amaés

Ocupacion

Definicion Conceptual

Actividad principal remunerativa del jefe de la familia (48).
Definicion Operacional

Escala Nominal
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e Trabajador estable

e Eventual

e Sin ocupacion

e Jubilado

e Estudiante

Vivienda
Definicion conceptual
Edificacion cuya principal funcion es ofrecer refugio y habitacion a las
personas, protegiéndolas de las inclemencias climaticas y de otras amenazas
naturales (49).
Definicion operacional
Escala nominal
e Vivienda Unifamiliar
e Vivienda multifamiliar
e Vecindada, quinta choza, cabafa
e Local no destinado para habitacion humana
e Otros

Tenencia

Alquiler

Cuidador/alojado

Plan social (dan casa para vivir)

Alquiler venta
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e Propia

Material del piso:

e Tierra

e Entablado

e Loseta, vinilicos o sin vinilicos

e Laminas asféalticas

e Parquet

Material del techo:

e Madera, estera

e Adobe

e Esteray adobe

e Material noble ladrillo y cemento
e Eternit

Material de las paredes:

e Madera, estera

e Adobe

e Esteray adobe

e Material noble ladrillo y cemento

Miembros de la familia que duermen por habitaciones

e 4 amas miembros

e 2 a3 miembros

e Individual
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Abastecimiento de agua

Acequia
Cisterna
Pozo

Red publica

Conexion domiciliaria

Eliminacion de excretas

Combustible para cocinar

Aire libre
Acequia, canal
Letrina

Bafio publico
Bafio propio

Otros

Gas, Electricidad
Lefia, Carbon

Bosta

Tuza (coronta de maiz)

Carca de vaca

Energia Eléctrica

Eléctrico

Kerosene

Vela

Otro
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Disposicion de basura

e A campo abierto

e Alrio

e Enunpozo

e Se entierra, quema, carro recolector

Frecuencia que pasan recogiendo la basura por su casa

Diariamente

Todas las semanas, pero no diariamente

Al menos 2 veces por semana

Al menos 1 vez al mes, pero no todas las semanas

Eliminacion de basura

e Carro recolector

e Monticulo o campo limpio

e Contenedor especifico de recogida
e Vertido por el fregadero o desagie
e Oftros

II. DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA

Definicion Conceptual

Formas de ser, tener, querer y actuar compartidas por un grupo significativo
de personas (50).

Definicién operacional

Escala nominal
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Acude al establecimiento de salud, para la AIS (control CRED, vacunas,
examen dental periédicamente)

e Si

e No

Escala

NUmero de horas que duermen

e 6a8horas

e 08a 10 horas

e 10a12 horas

Frecuencia en que se bafian

e Diariamente

e 4 veces a la semana

e No se bafia

Reglas y expectativas claras y consistentes acerca de su conducta y/o
disciplina.

Si() No()

En las dos ultimas semanas el nifio(a) presento diarreas, su
alimentacion que le brindo fue

e Lamisma cantidad

e Menos cantidad

e Mas cantidad

e Aun no le da otro tipo de alimentos

e No presento diarreas
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Los ultimos 6 meses su nifio(a) presento al menos un accidente en el
hogar o en otro lugar

o Caida

e Golpes

e Electrocutado

e Quemaduras

¢ No presento ninguno

Las dos ultimas semanas ha identificado algun signo de alarma para
una enfermedad respiratoria aguda en el nifio.

e Respiracion rapida

e No puede respirar

e No come, ni bebe

e Se pone frio

e Mas de 3 dias con calentura

e Lesale pusen el oido

e Le aparecen puntos blancos en la garganta

e No presento

El nifio(a) tiene su carnet de vacunas completas de acuerdo a su edad
Si() No()

Si muestra el carnet tiene las vacunas y el control de acuerdo a su

edad

Si() No()

Alimentacion

Definiciéon Conceptual

Son los factores alimentarios habituales adquiridos a lo largo de la vida y

gue influyen en la alimentacion (51).
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I11.

Definicion Operacional
Escala ordina
Dieta: Frecuencia de consumo de alimentos

e Diario

3 0 mas veces por semana

1 0 2 veces a la semana

Menos de 1 vez a la semana

Nunca o casi nunca

DETERMINANTES DE LAS REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS

Definicion Conceptual

Son formas de interaccion social, definida como un intercambio dindmico
entre persona, grupos e instituciones en contextos de complejidad (52).
Apoyo social natural

Definicién Operacional

Escala nominal

e Familia

¢ Amigo

e Vecino

e Compafieros espirituales
e Compafieros de trabajo
e No recibo

Apoyo social organizado
Escala nominal
e Organizaciones de ayuda al enfermo

e Seguridad social
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Empresa para la que trabaja

Instituciones de acogida

Organizaciones de voluntariado

No recibo

Apoyo de organizaciones del estado

e Cuna mas

e PVL(Vaso de leche)
e Pad Juntos

e Qali warma

e Otros

¢ No recibo

Acceso a los servicios de salud
Definicion Conceptual
Es la entrada, ingreso o utilizacién de un servicio de salud, existiendo
interaccidn entre consumidores y proveedores (53).
Utilizacion de un servicio de salud en los 12 Gltimos meses:
Escala nominal

Institucion de salud atendida:

Hospital

Centro de salud

Puesto de salud

Particular

Otros
Lugar de atencién que fue atendido:

e Muy cerca de su casa
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Regular

Lejos

Muy lejos de su casa
e No sabe
Tipo de seguro:

ESSALUD

SIS-MINSA

SANIDAD

e Oftros

Tiempo de espero en la atencion:
e Muy largo

e Largo

e Regular

e Corto

e Muy corto

e No sabe

La calidad de atencion recibida:

e Muy buena
e Buena

e Regular

e Mala

e Muy mala
e No sabe

Pandillaje o delincuencia cerca de la vivienda

Si() No ()
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3.4.Técnicas e Instrumentos de recoleccion de datos:
Técnicas
En el presente informe de investigacion se utilizo la entrevista y la
observacion para la aplicacion del instrumento.

Instrumento

En el presente informe de investigacion se utilizo el instrumento para la

recoleccion de datos que se detallan a continuacion:

Instrumento N° 01

El instrumento fue elaborado en base al Cuestionario sobre los
determinantes de la salud en nifio con sobrepeso menores de cinco en el
puesto de salud El satélite. Elaborado por la investigadora del presente
estudio y esta constituido por 30 items distribuidos en 4 partes de la

siguiente manera (ANEXO 01).

o Datos de Identificacion, donde se obtiene las iniciales o seudénimo de
la persona entrevistada.

e Los determinantes del entorno biosocioeconémico (sexo, grado de
instruccion, ingreso econémico, ocupacion, Vivienda, agua,
eliminacién de excretas, combustible para cocinar, energia eléctrica).

e Los determinantes de los estilos de vida: habitos personales
(Actividad fisica, horas de suefio, frecuencia del bafio).

e Los determinantes de las redes sociales y comunitarias: Apoyo social
natural, organizado, Acceso a los servicios de salud.

Control de calidad de los datos:

Evaluacion Cualitativa:
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La evaluacion cualitativa se concreto a través de una consulta a personas
del area de Salud donde actuaron como jueces; sim embargo esta
investigacion se realizo en reuniones de trabajo, con el objetivo de valorar
las propuestas del Cuestionario sobre determinantes de la salud en nifio
con sobrepeso menores de cinco afos del puesto de salud el satélite.
Desarrollado por Dra. Vilchez Reyes Adriana, Directora de la presente linea
de Investigacion.

Durante las reuniones se brindé a los participantes, como jueces,
informacidn respecto a la matriz de operacionalizacién de la variable y la
propuesta del cuestionario, para su andlisis y socializacion de las opiniones,
luego cada participante emitio las observaciones realizadas al cuestionario
propuesto, las cuales permitieron realizar los ajustes necesarios a los
enunciados y categorias de respuestas de las preguntas relacionadas a los
determinantes de la salud nifios con sobrepeso

EVALUACION CUANTITATIVA:

Validez de contenido: Se exploré mediante la calificacién por
medio de criterio de expertos, diez en total, acerca de la pertinencia de los
reactivos en relacion al constructo evaluado por dimensiones. Para efectos
de este analisis, se utilizd para la evaluacion de la validez de contenido la

formula de V de Aiken (Penfield y Giacobbi, 2004).

Donde:
X : Es la media de las calificaciones de los jueces en la muestra.

[ : Es la calificacion mas baja posible.
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k : Es el rango de los valores posibles.

El coeficiente V de Aiken total es 0,998, este valor indica que el
instrumento es valido para recabar informacion respecto a los determinantes
de la salud en nifios con sobrepeso menores de 5 afios del puesto de salud el
satélite (Anexo 2) (54).

Confiabilidad
Confiabilidad inter evaluador

Se evalud aplicando el cuestionario a la misma persona por dos
entrevistadores diferentes en un mismo dia, garantizando que el fenémeno
no ha cambiado. Se realiz6 a un minimo de 15 personas.

A través del Coeficiente de Kappa se estudia el porcentaje de concordancia
entre los entrevistadores, un valor a partir de 0,8 se considera muy bueno

para evaluar la confiabilidad inter evaluador (Anexo 3) (55).

3.5. Procedimiento y analisis de datos

3.5.1. Procedimientos de la recoleccion de datos:
Para la recoleccion de datos del presente trabajo de investigacion se

consideraron los siguientes aspectos:

o Se inform6 y se pidid el consentimiento de las madres de los nifios
menores de 5 afios con sobrepeso del Puesto de Salud el Satélite, haciendo
hincapié que los datos recolectados y resultados obtenidos mediante su
participacion son estrictamente confidenciales.

o Se coordino con las madres de los nifios menores de 5 afios con
sobrepeso para su disponibilidad y el tiempo para la fecha de la aplicacion

del instrumento.
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o Se aplico el instrumento a cada madre de los nifios menores de 5
afios con sobrepeso

o El instrumento se aplic en un tiempo de 20 minutos, las respuestas
seran marcadas de manera personal y directa.

3.5.2. Analisis y Procesamiento de los datos:

Los datos fueron ingresados a una base de datos de Microsft Excel para
luego ser exportados a una base de datos en el software PASW Statistics,
version 18.0, para su respectivo procesamiento. Para el analisis de los datos
se construyeron en tablas de distribucion de frecuencias absolutas y relativas

porcentuales. Asi como sus respectivos graficos estadisticos.
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3.6. Matriz de consistencia:

TiTULO ENUNCIA OBJETIVO OBJETIVOS METODOLOGIA
DO GENERAL ESPECIFICOS
Determinantes | ¢Cuales son | Describir  los | Identificar los | Tipo:
de la salud en | los determinantes de | determinantes del | Cuantitativo,
nifios menores | determinant | la salud en nifios | entorno bio | descriptivo
de cinco afios |es de la | menores de 5 | socioeconémico (Sexo, | Disefio: De una
con sobrepeso. | salud  en | afios con | grado de instruccion); | sola casilla
Puesto  salud | nifios sobrepeso, entorno fisico | Técnicas:
satelite_nuevo | menores de | Puesto de Salud | (Vivienda,  servicios | Entrevista y
Chimbote, 2016 | cinco afios | Satélite, 2016. basicos) de los nifios | observacion
con menores de 5 afios con
sobrepeso sobrepeso en el Puesto
en el Puesto de Salud Satélite, 2016.
de Salud el Identificar los
Satélite, determinantes de los
20167 estilos de vida:
Alimentos que
consume el nifio,
habitos personales

(Recreacion,
alimentacion saludable
actividad fisica).

los

Identificar

determinantes de las
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redes  sociales vy
comunitarias: Acceso a
los servicios de salud
para las personas y su
impacto en la salud,
apoyo social en los
nifios menores de 5
afios con sobrepeso en
el Puesto de Salud

Satélite, 2016.
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3.7. Principios éticos
En esta investigacion se consideré el codigo de ética, cuya finalidad era

obtener mas conocimientos, para poder transmitirlo en estos principios. Por
lo tanto, se accedio a evaluar estos principios éticos para unos mejores
resultados que se obtuvo éticamente, considerando la honorabilidad de la

misma persona (56)
Anonimato

En el terreno de la inspeccion es en las cuales se trabaja con personas, se
debe tolerar la honradez humana, la similitud, la diferencia, la

confidencialidad y la privacidad.
Privacidad

El psicoanalista debe trabajar una cordura sensata, laudable y tomar las
precauciones necesarias para cerciorarse de que sus sesgos, y las
limitaciones de sus capacidades y de su inteligencia, no den parte o toleren
las practicas injustas. Se reconoce que la integridad y la honestidad otorgan
a todas las personas que participan en la indagacion honrado a alcanzar a
sus resultados. El experto est4 ademas forzado a frecuentar equitativamente
a quienes participan en los procesos, procedimientos y servicios asociados

a la investigacion
Honestidad

La honradez del cientifico resulta fundamentalmente evidente en labor
de las normas deontologicas de su carrera, permitiendo valorar y declarar
dafos, riesgos y beneficios potenciales que puedan inquietar a quienes

participan en una informacion.
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Consentimiento

En toda informacion se debe contar con la declaracion de esfuerzo,
informado, abierto, evidente y especifica; mediante la cual las personas
como sujetos indagadores o titular de los datos consienten el manejo de la
averiguacion para los fines especificos establecidos en el informe (Anexo

04)
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IV. RESULTADOS

4.1. Resultados
4.1.1. DETERMINANTES DE LA SALUD BIOSOCIOECONOMICOS

TABLA N° 1:
DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICO EN NINOS MENORES DE

CINCO ANOS CON SOBREPESO. PUESTO SALUD SATELITE- NUEVO

CHIMBOTE, 2016

Sexo N %

Masculino 37 43,5
Femenino 48 56,5
Total 85 100,0
Edad N %

Nifio de 29 dias a 11 meses y 29 dias 2 2,4
Nifio de 1 a 4 afios. 38 447
Nifio de 5 a 8 afios. 45 52,9
Total 85 100,0
Grado de instruccion de la madre N %

Sin nivel 3 3,5
Inicial/Primaria 10 11,8
Secundaria completa /incompleta 51 60,0
Superior universitaria 20 23,5
Superior no universitaria 1 1,2
Total 85 100,0
Ingreso econdmico familiar en nuevos soles N %

Menor de 750 23 27,1
De 751 a 1000 59 69,4
De 1001 a 1400 3 3,5
De 1401 a 1800 0 0,0
De 1801 a mas 0 0,0
Total 85 100,0
Ocupacidn del jefe de familia N %

Trabajador estable 56 65,8
Eventual 28 32,9
Estudiante 1 1,2
Sin ocupacion 0 0,0
Jubilado 0 0,0
Total 85 100,0

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes,
Aplicado a los nifios con sobre peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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4.1.2 DETERMINANTES DE LA SALUD RELACIONADOS CON LA
VIVIENDA TABLA 02. DETERMINANTES DE LA SALUD
RELACIONADO CON LA VIVIENDA EN LOS NINOS MENORES DE
CINCO ANOS CON SOBREPESO. PUESTO SALUD SATELITE- NUEVO
CHIMBOTE, 2016

Tipo de vivienda N %
Vivienda Unifamiliar 67 78,8
Vivienda multifamiliar 18 21,2
Vecindada, quinta choza, cabafia 0 0,0
Local no destinada para habitacion humana 0 0,0
Total 85 100,0
Tenencia N %
Alquiler 1 1,2
Cuidador, alojado 10 11,8
Plan social (de casa para vivir) 1 1,2
Alquiler venta 4 47
Propia 69 81,1
Total 85 100,0
Material del piso N %
Tierra 26 30,6
Loseta, vinilico 58 68,2
Lamina asfaltica 1 1,2
Entablado 0 0,0
Parquet 0 0,0
Total 85 100,0
Material del techo N %
Madera esfera 2 2,4
Estera y adobe 8 94
Material noble, ladrillo y cemento 55 64,7
Adobe 0 0,0
Eternit 20 23,5
Total 85 100,0
Material de las paredes N %
Madera 4 47
Estera y adobe 2 2,4
Adobe 0 0,0
Material noble, ladrillo y cemento 79 92,9
Total 85 100,0
N° de Personas en dormitorio N %
4 a mas Miembros 11 12,9
2 a 3 Miembros 26 30,7
Independiente 48 56,4
Total 85 100,0
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Abastecimiento de agua N %
Acequia 1 1,2
Cisterna 26 30,6
Pozo 10 11,7
Red publica 1 1,2
Conexién domiciliaria 47 55,3
Total 85 100,0
Eliminacion de excretas N %
Aire libre 1 1,2
Letrina 3 3,5
Bario publico 3 3,5
Bafio propio 73 85,9
Otros 5 5,9
Total 85 100,0
Combustible para cocinar N %
Gas, electricidad 82 96,4
Lefia, carbon 1 1,2
Carca de vaca 2 2,4
Bosta 0 0,0
Tuza 0 0,0
Total 85 100,0
Energia eléctrica N %
Sin energia 1 1,2
Lampara (no eléctrica) 0 0,0
Grupo electrégeno 1 1,2
Energia eléctrica temporal 3 3,5
Energia eléctrica permanente 79 92,9
Vela 1 1,2
Total 85 100,0
Continua....
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frecuencia pasan recogiendo la basura N %

Diariamente 1 1,2
Todas las semanas pero no diariamente 25 29,4
Al menos 2 veces por semana 55 64,7
Al menos 1 vez al mes pero no todas las semanas 4 4,7
Total 85 100,0
Suelen eliminar la basura en: N %

Carro recolector 83 97,6
Monticulo o campo limpio 1 1,2
Contenedor especifico de recogida 0 0,0
Vertido por el fregadero o desaglie 0 0,0
Otros 1 1,2
Total 85 100,0
Disposicion de basura N %

A campo abierto 2 2,3
En un pozo 1 1,2
Se entierra, quema, carro recolector 82 96,5
Al rio 0 0,0
Total 85 100,0

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes.
Aplicado a los nifios con sobre peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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4.1.3 DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA
TABLA 03. DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA EN NINOS
MENORES DE CINCO ANOS CON SOBREPESO. PUESTO SALUD SATELITE-

NUEVO CHIMBOTE, 2016

Control de CRED, VACUNAS, EXAMEN N %
DENTAL?

Si 79 92,9
No 6 7,1
Total 85 100,0
Numero de horas que duerme N %
(10a12h) 17 20,0
(08 a 10 h) 52 61,2
(06 a 08 h) 16 18,8
Total 85 100,0
El bafio del nifio es: N %
Diariamente 14 16,4
4 veces a la semana 65 76,5
No se Baria 6 7,1
Total 85 100,0
El nifo tiene establecidas las reglas en la disciplina N %
Si 58 68,2
No 27 31,8
Total 85 100,0
El nifio presento diarreas N° %

La misma cantidad 0 0,0

Mas cantidad 0 0,0

Menos cantidad 0 0,0

Suspendid los alimentos 0 0,0
0

Aun no le da otro tipo de alimento 0,0
No presento diarreas 85 100,0
Total 85 100
¢El nifio presento accidente en el hogar? N° %
Caida 28 32,9
Golpe 4 47
Electrocutado 0 0,0
Quemaduras 2 2,4
Otros 0 0,0
No presento ninguno 51 60,0
Total 85 100,0
Continua. . ..
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¢Signos de alarma en el nifio? N° %
Respiracion rapida 1 1,2
No puede respirar 0 0,0
No come, ni bebe 0 0,0
Se pone frio 0 0,0
Se ve méas enfermo 0 0,0
Mas de 3 dias con calentura 0 0,0
Le sale pus en el oido 0 0,0
Le aparecen puntos blancos en la garganta 0 0,0
No presento 84 98,8
Total 85 100,0
Muestra su carnet vacunas N° %
Si 79 92,9
No 6 7,1
Total 85 100,0
El control est4 de acuerdo a su edad N° %
Si 57 67,1
No 28 32,9
Total 85 100,0

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes.
Aplicado a los nifios con sobre peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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TABLA 03.

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA EN NINOS MENORES DE

CINCO ANOS CON SOBREPESO. PUESTO SALUD SATELITE- NUEVO

CHIMBOTE, 2016

3 0 mas

Menos de 1

. 1 0 2 veces
Alimentos Diario | yecesa la vezala Nunca o Total
a la semana casi nunca
gue consume
semana semana
N % | N % N % | N % | n % n | %
Frutas 77 1906 | 7 8,2 1 |12 0 0 0 0,0 | 85 [100,0
Carne 65 |765 |17 (200 | 3 |35 0 0 0 0,0 | 85 [100,0
Huevos 21 |24,7 |46 (54,1 | 16 |18,8 | 2 24 1 0 0,0 | 85 [100,0
Pescado 7 |82 |42 (494 | 33 38,8 3 36 | 0 0,0 | 85 [100,0
Fideos, arroz 311(36,5 |30 |353 | 17 (200 | 5 58 | 2 2,4 | 85 [100,0
Pan, cereales 15176 | 16 [18,8 | 38 |44,7 | 10 |11,8| 6 7,1 | 85 [100,0
Legumbres 5158 (14 |165 | 27 (31,8 | 29 [34,1|10| 11,8 | 85 |100,0
Embutidos 1112 |5 58 | 30 353 | 34 |40,0|15| 17,6 | 85 |100,0
Lacteos 7182 |7 8,2 21 |24,7 | 32 (37,6118 | 21,2 | 85 [100,0
Dulces y 2124 |7 8,2 6 (700 | 22 [ 25948 | 56,5 | 85 {100,0
gaseosas
Refresco 8194 (23 |270 | 30 (353 | 12 (141 |12 | 141 | 85 |100,0
con azucares
Verduras y 14 (165 | 13 [153 | 41 (48,2 | 15 |176| 2 2,4 | 85 |100,0
hortalizadas
Frituras 1 (12 |5 5,8 9 (10,6 | 14 [165|56 | 65,9 | 85 [100,0

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes.
Aplicado a los nifios con sobre peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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DETERMINANTES DE REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS

TABLA 04. DETERMINANTES DE REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS NINOS

MENORES DE CINCO ANOS CON SOBREPESO. PUESTO SALUD SATELITE-

NUEVO CHIMBOTE, 2016

En que institucion de salud se atendio en estos 12 N %
meses
Hospital 23 27,0
Centro de salud 19 22,4
Puesto de salud 32 37,7
Clinica particular 10 11,7
Otros 1 1,2
Total 85 100,0
Motivo de consulta por la cual acude al N %
establecimiento de salud
Antes de iniciar la practica de algun deporte 1 1,2
Infecciones, trastornos respiratorios 77 90,6
Mareos, dolores o acné 3 3,5
Cambios en los habitos del suefio o alimentacion 4 4,7
Trastornos en el habito y en el animo, en el 0 0,0
comportamiento o la presencia de conductas
Total 85 100,0
¢El lugar donde la atendieron esta? N° %
Muy cerca de su casa 13 15,3
Regular 43 50,6
Lejos 27 31,8
Muy lejos 1 1,2
No sabe 1 1,2
Total 85 100,0
Tipo de seguro N %
ESSALUD 16 18,8
SIS-MINSA 61 71,8
Sanidad 2 2,4
Otros/ninguno 6 7,3
Total 85 100,0
Continga....
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El tiempo que espero para que lo atendieran en N %
el establecimiento de salud

Muy largo 7 8,2
Largo 12 14,1
Regular 55 64,7
Corto 9 10,6
Muy corto 2 2,4
No sabe 0 0,0
Total 85 100,0
Calidad de Atencion que recibid N %

Muy buena 1 1,2
Buena 25 29,4
Regular 58 68,2
Mala 1 1,2
Muy mala 0 0,0
No sabe 0 0,0
Total 85 100,0
Pandillaje cerca de la vivienda N %

Si 9 10,6
No 76 89,4
Total 85 100,0

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes.
Aplicado a los nifios con sobre peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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TABLA 05.
DETERMINANTES DE LA SALUD EN NINOS MENORES DE CINCO ANOS CON

SOBREPESO. PUESTO SALUD SATELITE- NUEVO CHIMBOTE, 2016

recibe algun apoyo social natural N %
Familiares 14 16,5
Vecinos 0 0,0
Amigos 0 0,0
Compafieros espirituales 0 0,0
Comparieros de trabajo 0 0,0
No recibo 71 83,5
Total 85 100,0
Recibe algun apoyo social Organizado N %
Organizaciones de ayuda al enfermo 0 0,0
Seguridad social 0 0,0
Empresa para la que trabaja 0 0,0
Institucion de acogida 0 0,0
Organizacién de voluntariado 0 0,0
No recibo 85 100,0
Total 85 100,0

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes.
Aplicado a los nifios con sobre peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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TABLA 06.
DETERMINANTES DE LA SALUD EN NINOS MENORES DE CINCO ANOS CON

SOBREPESO. PUESTO SALUD SATELITE- NUEVO CHIMBOTE, 2016

Percibe algin apoyo social de SI NO
estas organizaciones?

N % N %
Cuna Mas 0 0 85 100,0
PVL (vaso de leche) 0 0 85 100,0
Pad Juntos 0 0 85 100,0
Qali Warma 72 84,7 13 15,2
Otros (red) 0 0 85 100,0
No recibo 13 15,3
Total 85 100,0

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes.
Aplicado a los nifios con sobre peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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4.2. Analisis de resultados:

Tabla 1: Del 100% (85) nifios; el 56,4 (48) son del sexo femenino, en la edad
el 52,9% (45) son entre la edad de 5 afios. El grado de instruccion de la madre el
60,0 % (51) es secundaria completa e incompleta, el ingreso econémico familia
el 69,4% (59) es entre S/. 751 a 1000 soles. En ocupacion del jefe de familia el
65,8% (56) tienen trabajo estable.

Asi mismo los resultados se asemejan a los encontrado por Ramos M, (57).
Donde se muestra los resultados obtenidos Del 100%, (76) de los nifios del nivel
inicial. Institucion educativa N° 88016 José Galvez Egusquiza, el 65.79%, (50)
es de sexo Femenino; el 59.21%, (45) son nifios de 5 a 8 afos; el 53.95%, (41)
de las madres de los escolares tienen secundaria completa/secundaria
incompleta; el 63.16%, (48) tienen un ingreso econdmico menor de 750,00; el
64.47%, (49) de los jefes de familia tienen un trabajo eventual.

Segun la variable, el termino sexo son las caracteristicas fisicas, biologicas y
fisiologicas de los seres humanos, que los definen como macho y hembra. Se
reconoce a partir de datos corporales genitales; el sexo es una construccion
natural, con la que se nace (58).

Segun los resultados de la presente investigacion se muestra que la mitad de
los nifios del puesto de salud el satélite, son de sexo femenino, pero también
indica que la otra mitad son de sexo masculino lo que esto es preocupante porque
son ellas las que corren mucho riesgo si salen solas a las calles, ya sea a jugar o
ir a la tienda, porque cualquier persona que tengan malas intenciones con las
nifias, va a haber demasiado peligro. también estan expuestas a peligros y a

enfermedades, como son parasitarias, abuso sexual, abuso fisico, entre otros. Es
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por ello que hay que tener mas cuidado con las nifias, ya que en las calles se

puede presentar cualquier tipo de peligro.

Por otro lado, se asemeja al estudio de Ampuero A y et, (59). el grado de
instruccion de las madres del asentamiento humano las delicias se concluyo que
el 72,8% de madres tuvieron trabajos independientes, 61,2% con educacién
secundaria, 68,7% con pareja estable, 68,0% manifestd tener ingreso econémico
familiar bajo, 67,3% con edad adulta joven, 73,5% con conocimientos
inadecuados, 26,5% con conocimientos adecuados sobre la alimentacion del
nifio, en cuanto al estado nutricional de los nifios: 59,9% presenta malnutricion,
40,1% tiene estado nutricional normal. Se encontrd que existe relacion entre el

estado nutricional y los factores socioeconémicos, demogréaficos y culturales.

En Espafia segun el informe de inclusion social, el grado de aprendizaje de los
padres de familia compromete a la ensefianza de sus hijos. Pues la ensefianza de
estos es fundamental para la superacion de sus hijos. Asi mismo ubica a los
nifios en un nivel educativo para su ventaja al inicio de su colegiatura (60).

Asi mismo, se muestra que mas de la mitad de las madres del puesto de salud
el satélite tiene el grado de instruccion secundaria completa e incompleta por el
motivo que su economia no era lo suficiente, por el motivo, que ya iban formar
una familia aparte y para poder solventar a su propia familia, tuvieron que dejar
el colegio y dedicarse a trabajar y cuidar de su familia, buscando asi un trabajo

estable, para llevar alimento a su hogar.
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Continuamente en un estudio que difiere Ramos M, Vilchez A, (61). lleg6 a
la conclusion que los ingresos econdémicos en los hogares de los jefes de la
familia tienen un ingreso econdmico menor de 750 nuevos soles, y mas de la
mitad tienen el grado de instruccidén secundaria completa e incompleta, la
totalidad suele eliminar su basura en el carro recolector. Casi la totalidad tiene
energia eléctrica permanente, vivienda de techo de material noble,
abastecimiento de agua con conexion domiciliaria, en los determinantes de los
estilos de vida, casi la totalidad consumen pan y cereales a diario y la mayoria

se bafa diariamente.

El Ingresos econdémico son todos los productos que ingresan al monto total
de los fondos de una entidad, ya sea publica o privada, individual o grupal.
También los ingresos son los elementos tanto monetarios como no monetario
que se almacena y que generan como consecuencia un circulo de consumo-

ganancia (62).

Segun los resultados de la presente investigacion se muestra que mas de la
mitad de las familias tienen un ingreso econémico de s/ 750 a 1000 nuevos soles.
Por lo tanto, estas familias refirieron que ese dinero no les alcanza ya que suelen
gastar en lo que es, el alimento, colegiatura, universidades, vestimenta, etc. y es
por ello, que suelen tener unos trabajos extras como taxista o cualquier otro

trabajo que les caiga para que asi puedan solventar su dia a dia para su familia.

También tenemos al estudio de Barreda O, (63). Concluyé que los padres y/o
madres de familia que tienen un trabajo, tienen el mayor riesgo de tener nifios
desnutridos o con sobrepeso y/o obesidad, es decir que las madres que son
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empleadas corren el riesgo de tener a sus nifios con sobrepeso y obesidad ya que
puede deberse a que sus hijos no consumen los alimentos que son preparados y
comidos en sus horario adecuado, y con respecto a los padres se vio el caso que
padres que son agricultores también tienen mayor probabilidad de tener nifios
con desnutricion, ya que no son muy atentos a la alimentacion o proteccion de
sus nifios. Sin embargo, a las madres que no tienen un trabajo y solo se ocupa
en casa no afectd en nada en el estado nutricional de sus hijos ya que los tuvieron

bien alimentado cada dia, teniendo asi un peso ideal y conforme para sus nifios.

Por lo tanto, la ocupacion se define como el conjunto de funciones obligaciones
y tareas que desempefia un individuo en su trabajo oficio o puesto de trabajo,
independientemente de la rama de la actividad donde aquella se lleve a cabo y
de las relaciones que establezca con los demas agentes productivos y sociales
determinados por la posicién en el trabajo. EI empleado es la persona que
desempefia un trabajo a cambio de un salario (64).

No obstante, estos resultados muestran que méas de la mitad de los padres de
familia del puesto de salud el satélite tiene una ocupacion estable. lo que
significa que ya tienen los medio de como solventar a su familia, poniéndoles a
los nifios en colegios para su educacion, también para sus alimentos, y sus juegos
recreativos de ellos, ddndoles asi un bienestar o una seguridad para que no les
falte lo mas esencial en casa para los pequefios. Y la otra mitad que no tienen un
trabajo estable, se los consigue por doquier para poder llevar dinero a casa y que
su familia no les falte lo mas esencial que para ellos son la educacion y los

alimentos.
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TABLA N°2

Del 100% de nifios menores de 5 afios del puesto de salud el satélite; el 78,8%
(76) son de tipo de vivienda unifamiliar, el 81,1% (69) son de tenencia propia,
el 68,2% (58) de material de piso es de Loseta, vinilico, el 64,7% (55) de
material de techo es de material noble, ladrillo y cemento, el 92,9% (79) de
material de paredes es de material noble ladrillo y cemento, el 56,4% duermen
independientemente, el 55,3% (47) en abastecimiento de agua, es de Conexién
domiciliaria, el 85,9 % (73) tienen bafio propio, el 96,4% (82) usan para cocinar
gas, electricidad, en energia eléctrica, el 92,9% (79) cuentan con energia
eléctrica permanente, el 96,5% (82) disposicidn para basura se entierra, quema,
carro recolector, el 64,7% (55) el carro recolector pasa al menos 2 veces por
semana, el 97,6% (83) eliminan la basura al carro recolector.

Asi mismo se encontraron estudios que difieren por Uchazarra M, (65).
concluyo que menos de la mitad de las personas tienen una familia unifamiliar,
menos de la mitad tienen tenencia propia, la mitad presenta el material de piso
de tierra, mas de la mitad tuvieron el techo de esternit, la mitad presentaron su
material de pared de adobe, en su totalidad se present6 de 2 a 3 miembros en
una habitacion, también la mitad eliminaron excretas por letrina, y con mas de
la mitad contaron energia eléctrica permanente y por ultimo méas de la mitad
eliminaron la basura a campo abierto.

La vivienda unifamiliar estas se pueden concluir que son habitadas por una
sola familia o persona y que suelen tener uno o dos pisos, también que es aquella
en la que la Gnica familia ocupa el edificio en su totalidad, a diferencia de las

viviendas colectivas. Por otro lado, también se define como una edificacion
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desarrollada para ser ocupada en su totalidad por una sola familia, y pueden ser
aislada. Pareadas o adosadas (66).

Segun los resultados mas de la mitad del puesto de salud el satélite tiene su
propia vivienda y que cada familia viven solo padre, madre e hijos lo que
significa que tienen un tipo de vivienda unifamiliar, por ende estos nifios viven
solo padre, madre e hijos. Las madres encuestadas refirieron que no pueden vivir
con sus madres y/o padres ya que tienen lo suficiente para que los puedan tener,
también refirieron que su vivienda es muy pequefia y solo tienen dos cuartos
para ellos y sus hijos.

Seguidamente, se encontré investigaciones que asimilan al autor Martin Y,
(67). Que en la cual concluyd que, los nifios del puesto de salud la Unidn, la
mitad tienen vivienda unifamiliar también presentaron que su vivienda era de
tenencia propia, sin embargo, menos de la mitad presentaron que su material
piso fue de tierra, al igual que el material de techo que fue eternit, asi mismo la
mitad tienen las paredes de material noble, ladrillo y cemento, como también
comunicaron que ellos duermen en una sola habitacién con 2 a 3 miembros; asi
mismo menos de la mitad se abastecieron de agua por conexién domiciliaria, ya
que mas de la mitad eliminaron sus excretas en bafio propio y la totalidad
utilizaron gas, electricidad como combustible para poder cocinar. También
concluyé que no hubo diferencias estadisticas significativas en la prevalencia
de alteracion nutricionales de sus condiciones entre las familias con buenas y
malas condiciones de vida.

La tenencia propia es la vivienda ocupada por el duefio de la edificacion y del

terreno, la vivienda construida con recursos propios, La vivienda es un espacio
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cubierto y cerrado que sirve como refugio y para descanso. De esta forma,
quienes la viven hallan en ella, una zona de proteccion de las condiciones
climaticas (68).

Es decir que la mayoria de nifios tienen tenencia propia, ya que las madres
refirieron que lo obtuvieron gracias a un familiar cercano y otros por invadir
terreno. lo que quiere decir que ya no estan expuestos a peligros de ser
desalojados, ya que segun la OMS refiere que todo nifio tiene todo el derecho
de tener un hogar, con un estado de bienestar fisico, mental y social, y una buena
calidad de vida para que protejan de su salud y de los peligros que estan expuesto
hoy en dia.

En un estudio que difiere Martinez M 2015, (69). concluyo que en cuanto a
los determinantes de la salud relacionados con la vivienda, que la mitad de nifios
menores de 3 afios viven en una vivienda de tipo multifamiliar, y en su totalidad
su vivienda es propia, el material de piso es de tierra, el techo de eternit y
material noble, el material de las paredes es de estera y material noble, ladrillo
y cemento, la mayoria duermen en viviendas de 2 a 3 miembros, en su totalidad
de estos nifios su vivienda cuenta con agua, bafio propio, cocina a gas o
electricidad, con energia eléctrica permanente, asi mismo menos de la mitad en
la disposicion de la basura mediante el carro que pasa al menos 2 a 3 veces por

semana Yy en su totalidad suelen eliminar la basura en el carro recolector.

El material de piso generalmente tiene como significado como una superficie
inferior horizontal de un espacio arquitectonico, el “lugar que se pisa”. también

en material de techo se define que es un sector que se ubica en la parte superior
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de una construccion ya sea casa 0 de un vehiculo para cerrarlo o cubrirlo. Por
altimo, el material de paredes tiene como significado a una obra de albafileria
vertical que limita un espacio arquitecténico. Con la finalidad de dividir los
espacios (70).

Segun los resultados se muestra que mas de la mitad de las madres encuestas
de los nifios del asentamiento humano el satélite, tienen su material de techo es
noble, ladrillo y cemento y en material de piso es de loseta y vinilico. Y en su
totalidad en material de paredes es de material noble, ladrillo y cemento.

Por consiguiente, se pudo observar que mas de la mitad de las madres
encuestadas el material del techo su vivienda es de material noble, ladrillo y de
cemento al igual que el material de piso y en su totalidad de estos. EI de material
de paredes es de material noble, ladrillo y cemento, sin embargo, el resto de
encuestados menciono, no tener lo suficiente dinero para poder construir su
vivienda, y eso hace mencion que los nifios que viven en ese tipo de viviendas
corren peligro ya que asi, para los ladrones se es muy facil ingresar a las
viviendas que no estdn muy aseguradas y puedan robar o hacer dafios a las
personas o nifios que viven en ese tipo de material viviendas.

Asi mismo en lo que difiere Villar K, (71). Concluy6 que mas de la mitad
duermen en una habitacién de 2 a 3 miembros, y tienen conexién domiciliaria,
En su totalidad tienen bafio propio y cocinan con gas y electricidad, también
tienen energia eléctrica, su basura lo entierran, quema y carro recolector. la
frecuencia con que pasan recogiendo la basura por su casa es menos de la mitad,

en su totalidad, la eliminacion de basura lo eliminan en el carro recolector.
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Se define dormitorio a una habitacion usada para un suefio y el descanso de la
persona. En la mayoria de los casos, dicha habitacion viene acompariada por
muebles de tipo personal o de uso compartido privado (cama, escritorio,
armario, etc. (72).

Segun los datos obtenidos refieren que la mitad de los nifios del puesto de
salud el satélite, tienen dormitorios son independientemente. ya que las madres
refirieron que, los nifios deben aprender a no sentir miedo a ser seguros de si
mismo. Como bien sabemos que los nifios ya deben dormir solo a partir de los
4 meses de edad. Ya que es fundamental para que empiecen a formar su propia

individualidad y su seguridad desde muy chicos.

Por otro lado, el instituto Nacional de estadistica e informatica (INEI), (73).
La cobertura y calidad de los servicios de saneamiento basico en las ciudades
muestra inequidades, solo un 63.1% reciben agua potable que es apta para el
consumo humano debido a que no solo se aplica a la desinfeccion de manera
permanente, por otro lado la cobertura de alcantarillado es solo un 50,8%, y solo
el 42,6% cuentan con plantas de tratamiento de agua residuales, generando un
impacto ambiental negativo Asimismo se tiene que el 29,6% de la poblacién
rural que afecta al aire libre generando un alto riesgo a la salud publica y al
medio ambiente.

El agua y el saneamiento para la OMS es uno de los primordiales motores de
la sanidad puablica. Porque puede asegurar el acceso al agua saludable y a
instalaciones sanitarias de forma adecuada para todos, independiente para una

mejor condicion de vida para todas las personas. La letrina es un espacio
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destinado a evacuar. La correcta colocacion de las excretas es fundamental para
preservar la salud de las comunidades rurales y urbanas (74).

De hecho, en este estudio, mitad de las madres de los nifios del puesto de salud
el satélite, tienen agua potable. Y menos de la mitad tienen cisterna.

Ya que la mayoria de los nifios del puesto de salud el satélite, tienen agua
potable lo que significa que tienen conexion domiciliaria, y la otra mitad tienen
en su vivienda esté ausente ya que no tienen aun fijo sus viviendas, ya que son
rentables o prestadas y refirieron que no pueden hacer o construir nada en esas
viviendas porgue tarde o temprano los duefios que esas viviendas los pueden

botar, y también refirieron que aun no les sale el titulo de la vivienda.

Continuamente, en un estudio similar de Castafieda G, (75). concluyé que en
su totalidad de los nifios vivieron en una vivienda unifamiliar, la mayoria
presento que tenian su vivienda propia, asimismo, también presentaron como
material de piso la tierra, la mitad tienen el techo de madera, estera, asi como
también sus paredes; la mitad cuentan con habitacion independientes, en su
totalidad se abastecieron de agua mediante cisterna, y la mitad cuentan con
letrina; méas de la mitad usaron combustible para cocina, gas, electricidad, y la
mayoria cuenta con energia eléctrica temporal, y solo en su totalidad disponen
para eliminar su basura a campo abierto; por ultimo mas de la mitad refirieron
que todas las semanas el carro recolector pasa recogiendo la basura por su
domicilio.

La eliminacion de excretas son las soluciones para confinar y tratar las heces

fecales de manera que no ocasionen contaminacion ambiental ni riesgo en la
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salud humana. Las excretas son un desecho solido que tiene la potencial generar
graves problemas de salud si no se elimina correctamente (76).

En los resultados obtenidos de la presente investigacion, la mayoria los nifios
del puesto de salud el satélite, en eliminacion de excreta tienen bafio propio.
Por lo que se pudo obtener al momento de la encuesta fue que las madres del
puesto de salud el satélite, refirieron que en sus viviendas tienen un bafio propio
en donde eliminar sus excretas y menos de la mitad refirieron que ain no pueden
tener un bafio propio por el motivo que no son sus viviendas, también que no
suelen tener una economia buena para poder construir un pequefio espacio para
que puedan defecar y / eliminar sus excretas , es por ello, que algunas de las
encuestadas realizaron el pozo ciego, etc. Para eliminar sus excretas.

Seguidamente en un estudio que difiere Manrique M, (77). Se concluy6 que
méas de la mitad tiene vivienda unifamiliar, en su totalidad tienen vivienda
propia, sus paredes son de adobe su techo es de Eternit/teja, su piso es de tierra
y la mitad manifestaron que duermen de 2 a 3 miembros en una habitacion,
también en su totalidad poseen abastecimiento de agua mediante conexion
domiciliaria, pero el agua no es tratada ya que en su totalidad tienen letrina o
usan lefia y / carbén para poder cocinar, la mayoria cuenta con anergia eléctrica
permanente, sin embargo menos de la mitad desecha su basura a campo abierto,
ya que en su totalidad no cuentan con servicios de recojo de basura como el carro
recolector de basura.

La energia eléctrica es la energia que resultard de la existencia de una
diferencia de potencial entre dos puntos, situacion que permitira establecer una

corriente eléctrica ente ambos puntos si se coloca en contacto por intermedio de
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un conductor eléctrica para obtener el tipo de trabajo. La energia eléctrica es una
energia que sera capaz de transformarse en muchisimas otras formas de energia
(78).

En la presente investigacion se muestra la totalidad de las madres de los
nifios del asentamiento humano el satélite que cuentan con energia eléctrica
permanente dentro de su vivienda. Dado a las investigaciones las madres de los
nifios del puesto de salud el satélite, refirieron que ya tienen varios afios que en
la cual cuentan con este servicio y gracias a este beneficio tienen luz en la noche
y también para poder realizar sus tipos de alimentos que maés le gusta a su
familia. Como bien sabemos hoy en dia no todas las personas cuentan con este
tipo de alumbramiento ya que son muy pocas las personas que tienen velas en
casa gue en la cual corren muchos peligros como incendios y/o quemaduras en
especial para los nifios que suelen llamarlos mucho la atencion con ese tipo de

cosas.

Tabla N° 3: Del 100% de nifios menores de cinco afios del puesto de salud el
satélite; el 92,9% (79) acuden a control de CRED, vacunas, examen dental, el
61,2% (52) duermen de 8 a 10 horas, el 76,5% (65) su bafio del nifio es de 4
veces a la semana, el 68,2% (58) si obedecen las reglas establecidas, el 100%
(85) no presento diarreas , el 60,0 % no presento ningun tipo de accidentes, el
98,8 % (84) no presento ningun signo de alarma, el 92,9 % (79) si muestra su
carnet de vacunas, el 67,1 % (57) el control si esta de acuerdo a su edad, el
90,6% (77) consumen frutas diariamente, el 54,1 (46) consumen huevos de 3 0

mas veces a la semana, el 48,2% (41) consumen de 1 o 2 veces a la semana
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verduras y hortaliza, el 40,0% (34) consumen embutidos al menos 1 ves a la
semana, el 65,9% (56) casi nunca consumen frituras.

Asi mismo en un estudio que difiere de Avalos Y, (79). se concluyé que el
100% de los nifios menores de 5 afios, mas de la mitad acudio a los
establecimientos de salud, para su examen de la AIS (control CRED, vacunas,
examen dental periédicamente); en nimero de horas que duerme la mitad de los
nifios duerme de 8 a 10 horas; en frecuencia con que se bafia mas de la mitad, se
bafia 3 veces a la semana; por consiguiente mas de la mitad, tienen reglas y
expectativas claras y consistentes acerca de su conducta y/o disciplina, y no
presento diarreas; y menos de la mitad el nifio no presento ningln accidente en
el hogar.

El control crecimiento y desarrollo CRED, en salud es el conjunto de
actividades de salud periédicamente por el que todos los nifios y nifias menores
de cinco afios de edad deben pasar, estos controles se brindan en las postas del
ministerio de salud de acuerdo a un cronograma establecido segun la edad.
También se realizan examen fisicos y evaluaciones del crecimiento y estado de

nutricién a los nifios y nifias. (80)

Por lo tanto, en este estudio indica que los nifios, en su totalidad acuden al
puesto de salud para su evaluacion de CRED, lo que significa que estos nifios
estan evaluados en sus crecimiento y estado nutricional para que asi puedan
evitar las enfermedades a futuras y tambien evaltan su crecimiento, si en caso
que tengan un deficit en su crecimiento para que puedan actuar rapido y el puesto

de salud dar una solucién a ello y que los nifios crezcan sanos.
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Asi mismo en otras investigaciones se asimilan a Mufios A, (81). Fernandez
Ny Navarro R, donde concluy6 que el alumnado encuestado afirma que duermen
una media de 8 h los dias laborales, mientras que los fines de semana la media
asciende hasta 9,8 h; los dias laborables un destacado 92,85% de alumnado
duerme 8 h 0 més y el 57,14% duerme 9 h o més. Un 15% representa el
porcentaje de chicas que duerme menos de 8 h. Respecto al curso escolar un
68,18% del alumnado de 5° curso duerme 9 h 0 mas, mientras este porcentaje es
del 45% en el alumnado de 6° curso. Los fines de semana, un 73, 80% del
alumnado duerme 9 h o0 maés, existiendo un 10% de diferencia entre los chicos y
las chicas a favor de estas ultimas.

El suefio se define como un proceso fisiolégico complejo, necesario e
inherente a la vida. Ya que designa al acto de reposo y se caracteriza por ser un

estado en el cual la fisiologia. (82)

Por otro lado, mitad de los nifios menores de cinco afios del puesto de salud
el satélite, duermen de 8 a 10 h. de hecho las madres de familia nos refirieron
que sus hijos mayormente se van a dormir a las 9 0 10 pm ya que al dia siguiente
tienen que ir al colegio, también nos refiere que sus nifios solo duermen en las
tardes cuando estan un poco mal de salud. Pero mayormente sus nifios por las
tardes juegan con sus amiguitos y /o primos o se dedican a realizar sus tareas, es
por ello cuando ya es de noche los nifios suelen quedarse dormidos solos por el
trajin que realizaron durante el dia, o también otros nifios suelen dormirse por

obligacion por el tema del colegio al dia siguiente.
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Asi mismo, se encontrd una investigacion que se asimila Carmilena E, (83).
donde concluy6 que los nifios tuvieron varios accidentes en casa y/o calle, ya sea
por suelo un 38.89%, por cortes 0 pinchazos 17.04%, por golpe ya sea por objeto,
persona o animal 12.96%, también por quemaduras ya sea por liquidos o fuego
12.22% o un cuerpo extrafo 9.26%; por mordedura de animal 5.56%. esto indica
gue mayormente los padres no estan pendientes de sus hijos ya sea por estar
ocupado en el trabajo o en los aparatos electronicos, como el celular, Tablet y/o
computadora, también indican un porcentaje que los nifios tienen méas accidentes
en el hogar que en la calle.

Los accidentes domésticos son el resultado de un grupo de factores que
confluyen en una situacion de riesgo. También son aquellos que ocurren en la
vivienda propiamente dicha; patio, jardin, garaje, acceso a pisos superiores,
vestibulos de las escaleras, cuarto de bafio, cocina o cualquier otro lugar
perteneciente al hogar. (84)

Segun los resultados, las madres de los nifios del puesto de salud e satélite
refieren que paran atentas a sus nifios y no tuvieron ningdn tipo de accidentes,
pero a veces no se percatan en ver a sus nifios, por el motivo que tienen que
cocinar o tienen cosas que hacer y eso por ello que sus nifios suelen lastimarse o
golpearse. Pero ellas entienden sobre los cuidados que deben tener para sus nifios
y el riesgo que corren ellos mismos por ser nifios.

Sin embargo, en lo que difiere en un estudio de Mispireta M, (85). En lo que
se hallo que el Peru y otros paises se esta sobrellevando cambios en los patrones
de alimentacion y actividad fisica que se ven asociados con un incremento en

sobrepeso y obesidad en la poblacién. En un balance calérico seria el principal
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determinante del peso, ya que existe factores socioecondémicos, ambientales y
culturales que también son de suma importantes para el sobrepeso y obesidad. A
pesar de la limitada informacion disponible de sus determinantes, para la cual es
importante colocar medidas culturalmente para poder prevenir el problema siga
implementando y asi el sistema de salud no se vea afectada.

La alimentacion sana, equilibrada y completa es importante para el
organismo de los nifios ya que ahi se encuentra el crecimiento y formacion,
razones por el cual se hace méas vulnerable ante cualquier problema nutricional.
Una buena alimentacion favorece por buen crecimiento, una buena capacidad de
aprendizaje, una buena comunicacion, socializacion y adaptarse a nuevos
ambientes y personas, un correcto desarrollo psicomotor y en definitiva para
prevenir los factores de riesgos que influyen en la aparicion de algunas
enfermedades. Ya que una buena nutricion es la primera linea de proteccion
contra enfermedades infantiles que pueden dejar marcas en los nifios de por vida.
(86)

No obstante, se muestra que los nifios se alimentan de frutas y verduras a
pesar de ello los nifios no tienen un peso adecuado, ya que para los padres y
madres de familia, para que sus hijos no les molesten o fastidien, cuando ellos
estan en el partido y / o mirando la novela suelen darles comidas chatarras o
dulces y no frutas como deben de ser o también para que no lloren les dan
chupetes u otras golosinas ya que eso indica que lo nifios tengan sobrepeso ya
que también les impone la falta de actividad recreativa dandoles solo el celular
para que no les molesten ya que también les hace dafio a su salud. Sin embargo,

para etapa es muy importante ya que se le brinda al nifio y la nifia una

70



alimentacion adecuada, balanceada, equilibrada en vitamina y proteinas. Es por
eso que el nifio debe de consumir 5 comidas al dia como el desayuno leche,
alguna fruta en media mafiana, en el almuerzo legumbres, pescados.

Asi mismo en un estudio similar de la INEI, (87). la vacuna en el Per(
aumento el 14% en vacunar a nifios menores de un afio y también alcanzo una
cobertura del 90%. Lo que quiere decir que el trabajo de vacunacion no es tan
sencillo ya que hasta en mayo del afio pasado se indico que los nifios menores
de tres afios que completaron el esquema béasico de vacunacién para su edad
fueron solo el 69%. Sin embargo, los menores que fueron inmunizados con el
esquema completo que incluye la inmunizacion contra la influenza (2dosis), SPR
o fiebre amarilla (1 dosis), y el refuerzo de la DPT. lo que se concluye que solo
un 23% estan protegidos y también hay otro gran nimero de nifios que no estan
protegidos.

Se define a las vacunas como una ayuda a proteger a los nifios contra muchas
enfermedades que solian ser mucho mas comunes. Los ejemplos incluyen
tétanos, difteria, paperas (parotiditis), sarampion, tos ferina (tos convulsiva),
meningitis y poliomielitis. Muchas de estas infecciones pueden causar
enfermedades serias 0 potencialmente mortales y pueden llevar a discapacidades
de por vida. Gracias a las vacunas, muchas de estas enfermedades ahora son
infrecuentes. (88)

En la presente investigacion muestra que en su totalidad los nifios del puesto
de salud el satélite, tienen todas sus vacunas completas, lo que se concluye que

los padres son responsables ante sus hijos para que eviten las futuras
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enfermedades que les puede presentar dia a dia a sus pequefios, es por ello que
asisten a sus controles para ser evaluados y eviten cualquier riesgo.

Enlatabla4,5y 6: Del 100% (85) de nifios; El 37.6% (32) se atendieron
en un puesto de salud en los ultimos 12 meses, el 90.6% (77) su consulta fue por
infecciones, trastornos respiratorios 0 Mareos, dolores o acné, el 50.6% (72)
considera que el lugar donde la atendieron es regular, el 71.8% (61) cuenta con
SIS - MINSA, el 64.7% (55) de espera para que la atendieran fue regular, el
68.2% (58) de atencion fue regular, el 89.4% (76) menciono que no hay
pandillaje o delincuencia cerca de su casa, el 83,5% (71) no reciben ningun
apoyo social natural, el 100% no reciben ningin apoyo social organizado; el
85.9% (73) reciben el apoyo de Qali warma y el 14.1% (12) no reciben ningun
apoyo social de estas organizaciones.

Asi mismo en un estudio similar a Parraguez O y Col, (89). En el cual
concluyé que menos de la mitad refirieron que no encuentran cita médica en el
horario adecuado o que se lo solicita, el 44,6% manifestaron que la atencién para
la cita médica es méas de dos horas, por ese motivo las madres y padres de familia
prefieren no asistir a sus citas de atencién del seguro integral de salud como por
ejemplo; la edad, el grado de instruccién, el namero de hijos, estado de salud del
nifio, horario de atencién, el tiempo de espera, las creencias, las costumbres, y
los conocimientos de las atenciones.

En un estudio similar a Fajardo G, Gutiérrez J, Garcia S, concluyo que al
acceder a los servicios de salud ha progresado en todas sus dimensiones, desde
la fecundacion de la proteccion a la salud como un deber constitucional y en gran

medida por el impulso otorgado al financiamiento de los servicios para la
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poblaciéon sin acceso a la seguridad social. Consolidar el acceso efectivo
dependera de la forma en que las organizaciones logren reestablecer los
dispositivos que permitan consolidar el acceso global al financiamiento y
convertirlos en el acceso a prestaciones a servicios de salud entendido como la

conceptuacion operativa de la cobertura universal en salud.

El seguro integral de salud (SIS) se define como un organismo publico
ejecutor que tiene como finalidad proteger la salud de los peruanos que no
cuentan con un seguro de salud, priorizando asi solo en poblaciones vulnerables
gue se encuentra en situaciones de pobreza y pobreza extrema, por ese motivo el
SIS estan dirigiendo a resolver los problemas del escaso acceso a este tipo de
servicios de salud. (90)

Gracias a los resultados obtenidos por las madres de los nifios del puesto de
salud el satélite, se evidencio que los nifios tienen su seguro del SIS, para
cualquier inconveniente hacia su salud, este seguro del SIS es como un factor
protector para la atencidn en salud. Ya que cubre los gastos de las personas por
cualquier malestar que tengan, beneficiandoles asi la cobertura de medicinas,
andlisis, operaciones, hospitalizacion, etc. Y pues las madres de familia, tienen

este SIS porque les beneficia todo este tipo de costo.

Sin embargo, a lo que difiere el estudio de Saldafia O y Samango M, (91). Se
concluyd que los usuarios no se sienten muy satisfechos por a atencion recibida,
ya que el personal de enfermeria no toma mucho interés a los problemas y

necesidades de la salud de las personas. Se concluyd también que cuando hay
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cambio de turno del personal los usuarios se sintieron inconformes ocasionando
por la prioridad que se brinda a las personas que han reservado el turno por via
telefonica siendo asi mayor el tiempo de espera para recibir la atencion puesto
que algunos usuarios indican desconocer el nimero telefonico del centro de
salud.

Los cuidados de enfermeria, por lo tanto, abarcan diversas atenciones que un
enfermero debe dedicar a su paciente. Sus caracteristicas dependeran del estado
y la gravedad del sujeto, aunque a nivel general puede decirse que se orientan a
monitorear la salud y a asistir sanitariamente al paciente. Cuando una persona se
encuentra internada en un hospital (es decir, cuando debe pernoctar en el centro
de salud), los cuidados de enfermeria incluiran el control del suero, el monitoreo
de sus parametros vitales y el suministro de los medicamentos indicados por el
médico, entre otras tareas. (92)

Por lo tanto, las madres de los nifios del puesto de salud el satélite, no estan
muy satisfechos ya que la atencion no es muy buena ya que refieren que siempre
atienden mas a los conocidos que a los que estan haciendo cola desde muy
temprano. Y para que sean atendidos tienen que esperar alguna vez hasta las 1 o
2 de la tarde. Y también refirieron que si ellos reclaman el personal de salud se
molestan y/o les gritan, es por ellos que prefieren ir a un centro de salud o un

particular donde le atiendan mejor.

En esta presente investigacion difieren Piaggio H, (93). Concluyo que el nifio
no solo tiene derecho a la vida y la salud, sino también a las medidas destinadas

a abastecer de energia fisica y moral en el mas amplio sentido del vocablo.
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Ademas, el motivo méas importante de la delincuencia Juvenil en lima y callao,
es el hogar incompleto, cuya cifra alcanza los porcentajes mas aterradores debido
a la negacion de valor legal al matrimonio religioso y por padres sumamente
jévenes que no terminaron de ser hijos para convertirse en padres y por una
economia inestable. As mismo sin una eficaz labor educadora en la escuela, ya
que debe moralizar al personal docente, dotarlo de condiciones de vida decorosa
y velar estrictamente su adecuada formacion.

El pandillaje se define como una agrupacion de adolescentes y jovenes que se
enfrentan a sus problemas comunes y comparten los mismos intereses con otros
grupos. Este término pandillaje es llamado también una parte del fendmeno que
dichos profesionales lo Ilamaron como violencia juvenil, donde también se
incluye otros tipos de violencia, como delincuencia, drogadiccidn, y prostitucién
juvenil entre otros (94).

Por altimo, la mayoria de madres de los nifios del puesto de salud el satélite,
consideraron que existen pandillaje y delincuencia cerca de la vivienda. Por tal
motivo esto es un peligro para la sociedad porque afecta los nifios y la juventud,
ya que genera violencia, robos y hasta pueden generar violaciones, y en ese
riesgo estan las nifias ya que son indefensas y no tienen la suficiente fuerza para
poder escapar de ello. Es por eso que vemos tanto en las noticias que nifias son
violadas o abusadas por jovenes que estan metidos en el pandillaje, por eso las
madres refieren que se sienten muy preocupadas por que, por sus viviendas hay
este tipo de jovenes que andan con pandillas y les da miedo hasta salir sola de
sus casas, como que también hay otras madres de familia que refirieron que no

hay pandillaje cerca de su vivienda.
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En una investigacion similar de Lama A, (95). concluyo que mas de la mitad
no recibid ningun apoyo social natural; en su totalidad tampoco recibieron apoyo
social organizado, también no recibieron apoyo por parte del comedor popular,
por ultimo no recibieron apoyo del vaso de leche y por instituciones o programas
del estado ya que estas madres de familia se atienden en el puesto de salud; la
mitad de las madres de los nifios considera que el lugar donde se atendieron esta
muy cerca de su casa, menos de la mitad considera que esta cerca; mas de la
mitad cuenta con el SIS-MINSA; y refirieron que el tiempo de espera fue regular;
mas de la mitad refiere que la calidad de atencion que recibio fue regular y por
ultimo consideran que no existe pandillaje o delincuencia cerca de su casa.

El apoyo social organizado es como la percepcidn hipotética que presenta una
persona sobre sus recursos sociales y la ayuda que ellos necesitan. A que se
refiere, que estas personas tienen la posibilidad de tener ayuda en caso sea
necesitada. (96)

El apoyo social natural es el conjunto de recursos humanos y materiales con
que cuenta un individuo o familia para superar una determinada crisis ya sea
enfermedad, malas decisiones econdmicas, etc. También se puede constituir en
forma de organizaciones interconectadas entre si, lo que favorece su eficacia y
rentabilidad. (97)

Segun los datos obtenidos la totalidad de las madres de los nifios menores de
cinco afios del puesto de salud el satélite, se pudo evidenciar que no tienen
ningun apoyo de este tipo de organizacion ya que ellas solas con sus familias

han sabido sobre salir, siendo comerciantes, 0 sus esposos taxistas, etc. Y asi
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poco a poco llegaron a tener lo que tienen ahora una linda familia y una casa
adecuada para el bienestar de sus nifios.

Asi mismo se encontr6 un estudio que difiere de Castro A, (98). se concluyo
que en su totalidad de los nifios no reciben el apoyo social de las organizaciones
como el Qali Warma, el vaso de leche, Pad juntos, Cuna mas, lo que quiere decir
que, los nifios no reciben alimentos de estas instituciones que son de apoyo para
ellos. Por otra parte, para la atencion de salud las personas opinaron que el
tiempo que esperan para ser atendidos fue regular y que su calidad de atencion
fue buena por ese motivo es que van semanal o mensual para ser atendidos, y
que mas de la mitad se atendieron en el centro de salud ya que tienen SIS y
menos de la mitad consideran que el lugar esta lejos. También opinaron que no
existe pandillaje cerca de su casa y que no corren ningun riesgo de ser asaltado
porque todos se apoyan para cualquier tipo de amenaza.

Qali Warma es un vocablo quechua que significa “nifio vigoroso” o “nifia
vigorosa” (en quechua el género se determina con la palabra warmi o qari, es
decir hombre o mujer). El Programa Nacional de Alimentacién Escolar Qali
Warma, tiene como finalidad brindar un servicio de calidad cumpliendo los
siguientes objetivos: Garantizar el servicio alimentario durante todos los dias del
afio escolar a los usuarios del Programa de acuerdo a sus caracteristicas y las
zonas donde viven; Contribuir a mejorar la atencion de los usuarios del Programa
en clases, favoreciendo su asistencia y permanencia; Promover mejores habitos
de alimentacion en los usuarios del Programa (99).

En la presente investigacion, en la mayoria de las madres de los nifios del

puesto de salud el satélite, refirieron que los nifios del puesto de salud el satélite
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si reciben alimentos de Qali Warma ya que les brinda un alimento adecuado para
que los nifios queden satisfechos y tengan una buena alimentacién ya que en casa
el alimento es muy diferente porque los padres de familia a veces suelen darles
comida que no es adecuado para su salud de los nifios y gracias a estas
instituciones como el Qali Warma los nifios ya tienen un alimento que llevar para
estar sanos. Y la otra mitad pues no tienen ya que no van al colegio por ser
menores de 3 afios y que algunas instituciones no suelen dar este tipo de

alimentos.

78



CONCLUSIONES:

En los determinantes biosocieconomicos en nifios menores de cinco afos con
sobre peso, puesto de salud satélite- Nuevo Chimbote 2016, la mitad es de sexo
femenino y son nifios de 5 a 8 afios de edad, El grado de instruccion de la madre
es de secundaria completa e incompleta. en el ingreso econémico familiar es entre
751 a 1000 nuevos soles, en ocupacion del jefe del hogar es trabajador estable. En
los determinantes relacionado con la vivienda en los nifios menores de cinco afios
con sobre peso, puesto de salud satélite- Nuevo Chimbote 2016, Casi su totalidad
de las madres eliminan su basura en el carro recolector, y en la deposicion de
basura lo entierran, quema, carro recolector, en combustible para cocinar usan gas,
electricidad, también cuentan con energia eléctrica permanente y su material de

paredes es de material noble, ladrillo y cemento.

En los determinantes de los estilos de vida totalidad de nifios no presento diarreas,
en casi la totalidad los signos de alarma en el nifio no presentaron ningun signo de
alarma, las madres llevan a sus nifios a su control de CRED, vacunas y examen
dental también si muestran su carnet de vacunas de los nifios. En sus alimentos
que consumen diarios es la fruta. La mayoria, el bafio de los nifios es de 4 veces a
la semana y si obedecen las reglas establecidas para su disciplina, y en su
alimentacion no consumen casi nunca frituras, en nimero de horas que duermen
es de 8 a 10 horas, no presento ningin tipo accidente en el hogar. En mas de la
mitad de sus alimentos de los nifios consumen huevos de 1 a 2 veces a la semana.
En menos de la mitad en sus alimentos de los nifilos consumen verduras y

hortalizas, en menos de 1 ves a la semana consumen embutidos.
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e En los determinantes de redes sociales y comunitaria, en su totalidad, no reciben
ningun apoyo social organizado. En casi su totalidad el motivo de la consulta por
la que acuden a un establecimiento de salud es por infecciones, trastornos
respiratorios o Mareos, dolores o acné. En la mayoria no reciben recibe algin
apoyo social natural. Mas de la mitad en si considera usted que el lugar donde la
atendieron estd, considera que esta regular. Menos de la mitad no reciben ningin
apoyo social de estas organizaciones. Y en Institucion de salud en la que se atendio

en estos 12 ultimos meses se atendieron en un puesto de salud.
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5.1. ASPECTOS CONPLEMENTARIOS

RECOMENDACIONES

e Dar a conocer y difundir los resultados de la presente investigacion a los
dirigentes y poblacion del Asentamiento humano “El Satélite”; asi como al
Puesto de Salud “El Satélite”, con la finalidad de mejorar los determinantes de

la salud de los nifios en estudio.

e Se¢ recomienda a las autoridades del Puesto de Salud El Satélite, dar
capacitaciones a su personal de salud y proyectarse en fomentar y promover la
salud en las madres y también a los nifios de 5 afios, teniendo en cuenta los

resultados de investigacion.

e Se Sugiere realizar otros estudios de investigacion, tomando en cuenta los
resultados obtenidos, que permitan mejorar los determinantes de salud en nifios

menores de 5 afios de la poblacion y del Puesto de Salud “El Satélite”.
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ANEXOS:

ANEXO 01
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C A

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
CUESTIONARIO SOBRE LOS DETERMINANTES DE LA SALUD EN NINOS
CON SOBREPESO MENORES DE CINCO ANOS PUESTO SALUD
SATELITE- NUEVO CHIMBOTE, 2016

Elaborado por Vilchez Reyes Adriana
DATOS DE IDENTIFICACION:
Iniciales 0 seuddénimo del nombre de la
POISOMA..ccueeieeecenccencceosceasccssscssscesssesscessccssscssscssscosssessscssscssscsssscnses

J D) T (1) | DO

I. DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICO

1. Sexo: Masculino () Femenino ( )
2. Edad:

Recién Nacido. ( )

Nifio de 29 dias a 11 meses y 29 dias. ( )

Nifio de 1 a 4 afios. ( )
Nifio de 5 a 8 afios. ( )
Nifio de 9 a 11 afios. ( )

3. Grado de instruccion de la madre;:
e Sin nivel instruccién ( )

e Inicial/Primaria ( )
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e Secundaria Completa / Secundaria Incompleta ( )
e Superior completa / Superior incompleta ( )
e Superior no universitaria completa e incompleta ()

4. Ingreso econdmico familiar en nuevos soles

e Menor de 750 ( )
e De 751 a1000 ( )
e De 1001 a 1400 ( )
e De 1401 a 1800 ( )
e De 1801 a mas ( )

5. Ocupacion del jefe de familia:

e Trabajador estable ( )

e Eventual ( )

e Sinocupacion ( )

e Jubilado C )

e Estudiante ( )
6. Vivienda

Tipo:

e Vivienda Unifamiliar ( )

e Vivienda multifamiliar ( )

e Vecindada, quinta choza, cabafia ( )

e Local no destinada para habitacion humana ( )

e Otros ( )

Tenencia:

e Alquiler ( )

e Cuidador/alojado ( )

e Plan social (dan casa para vivir) ( )
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e Alquiler venta
e Propia

Material del piso:
e Tierra

e Entablado

e Loseta, vinilicos o sin vinilicos
e Léaminas asfalticas

e Parquet

Material del techo:

e Madera, estera

e Adobe

e Esteray adobe

e Material noble ladrillo y cemento
e Eternit

Material de las paredes:
e Madera, estera

e Adobe
e Esteray adobe

e Material noble ladrillo y cemento

(
(

Cuantos personas duermen en una habitacion

e 4 a mas miembros
e 2a 3 miembros

e Independiente

7. Abastecimiento de agua:

e Acequia
e Cisterna
e Pozo
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e Red publica ( )

e Conexién domiciliaria ( )

8. Eliminacion de excretas:

. Aire libre ( )
. Acequia , canal ( )
. Letrina ( )
. Bafio publico ( )
. Bafo propio ( )
. Otros ( )
9. Combustible para cocinar:
o Gas, Electricidad ( )
o Lefia, Carbon (
. Bosta (
o Tuza ( coronta de maiz) (
o Carca de vaca (
10. Energia eléctrica:
. Sin energia (
o Lampara (no eléctrica) ( )
o Grupo electrégeno (
o Energia eléctrica temporal (
o Energia eléctrica permanente (
o Vela (
11. Disposicién de basura:
o A campo abierto ( )
o Al rio (
. En un pozo (
o Se entierra, quema, carro recolector (
12. ¢ Con qué frecuencia pasan recogiendo la basura por su casa?
e Diariamente ( )
¢ Todas las semana pero no diariamente ( )
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¢ Al menos 2 veces por semana ( )
e Al menos 1 vez al mes pero no todas las semanas ( )

13. ¢Suelen eliminar su basura en alguno de los siguientes lugares?

e Carro recolector ( )
e Monticulo o campo limpio ( )
e Contenedor especificos de recogida ( )
e Vertido por el fregadero o desaglie ( )
e Otros ( )

Il. DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA

14. ¢ El nifio acude al establecimientos de salud, para la AlS (control
CRED, vacunas, examen dental periddicamente?
Si() No( )
15. ¢ Cuantas horas duerme el nifio?

10 al2horas( ) 08alOhoras ( )6a08horas( )

16. El bafio en el nifio es:
Diariariamente ( ) 4 vecesalasemana ( ) No se bafia ( )
17. El nifio tiene establecidas reglas y expectativas claras y consistentes
acerca de su conducta y/o disciplina.
Si( ) No ()
18. En las dos ultimas semanas que su nifio(a) presento diarreas, su

alimentacion que le brind6 fue en:

o La misma cantidad ( )
o Mas cantidad ( )
o Menos cantidad ( )
o Suspendié los alimentos ( )
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o Aun no le da otro tipo de alimentos ( )
. No presento diarreas ( )

19. ¢ Durante los ultimos 6 meses su nifio(a) presento al menos un accidente
en el hogar o en otro lugar?

e Caida (
e Golpe

~

e Electrocutado
e Quemaduras

e Otros

N AN N /N
SN N N N N N

¢ No presento ninguno

20. ¢Durante las dos ultimas semanas ha identificado algun signo de alarma
para una enfermedad respiratoria aguda en el nifio(a)? indique el signo
de alarma que observo:

e Respiracion rapida ( )
e No puede respirar ( )
e No come, ni bebe ( )
e Se pone frio ( )
e Se ve mas enfermo ( )
e Mas de 3 dias con calentura ( )
e Lesale pusen el oido ( )
e Le aparecen puntos blancos en la garganta ( )
e No presento ( )

El nifio(a) tiene su carnet de vacunas completas de acuerdo a su edad:

Muestra el carnet:
Si () No( )
Si muestra el carnet tiene las vacunas y el control de acuerdo a su edad:
Si( ) No( )
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DIETA:

21. ¢ Con qué frecuencia usted y su familia consumen los siguientes alimentos?

3 0 méas 102 Menos
Nunca
. _ .. veces a veces a de una :
Alimentos: Diario 0 casl
la la vez a la
nunca
semana semana semana
e Fruta
e Carne (Pollo, res, cerdo,
etc.)
e Huevos
e Pescado

e Fideos, arroz, papas...
e Pan, cereales
Verduras y hortalizas
Legumbres
Embutidos, enlatados
e Lacteos

e Dulces, gaseosas

o Refrescos con azlcar
e Frituras

I1l. DETERMINANTE DE LAS REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS

22. ¢Recibe algun apoyo social natural?

e Familiares ( )
e Amigos ( )
e Vecinos ( )
e Compafieros espirituales ( )
e Comparieros de trabajo ( )
e No recibo ( )
23. ¢ Recibe algun apoyo social organizado?

e Organizaciones de ayuda al enfermo ( )
e Seguridad social ( )
e Empresa para la que trabaja ( )
e Instituciones de acogida ( )
e Organizaciones de voluntariado ( )
e No recibo ( )
24, Recibe apoyo de algunas de estas organizaciones:

102



25.

26.

e Cuna Mas si () no ()

e PVL (vasodeleche) si ( ) no ()

e Pad Juntos si () no ()

e Qali warma si () no()

e Otros (red) si () no ()

¢ No recibo ( )

¢, En qué institucion de salud se atendiod en estos 12 ultimos meses:
e Hospital ( )

e Centro de salud ( )

e Puesto de salud ( )

e Clinicas particulares ( )

e Otros ( )

El motivo de la consulta por la que acude a un establecimiento de
salud es

o Antes de iniciar la practica de algin deporte competitivo ( )
o Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos ( )
o Mareos, dolores 0 acné ( )

o cambios en los habitos del suefio o alimentacion ( )

e trastornos en el habito y en el &nimo, en el comportamiento o la presencia
de conductas de riesgo, consumo de alcohol y drogas ()

27. Considera usted que el lugar donde lo (Ia) atendieron esta:
e Muy cerca de su casa ( )

e Regular ( )

e Lejos ( )

e Muy lejos de su casa ( )

e No sabe ( )

28. Qué tipo de seguro tiene Usted:

e ESSALUD ( )
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e SIS-MINSA ( )
e SANIDAD ( )
e Otros ( )

29. El tiempo que espero para que lo (Ia) atendieran en el establecimiento de
salud ¢le parecio?
e Muy largo
elargo
e Regular
e Corto

e Muy corto

N N N N N NS

(
(
(
(
(
¢ No sabe (

30. En general, ¢la calidad de atencion que recibio en el establecimiento de
salud fue?
e Muy buena
e Buena
e Regular
e Mala
e Muy mala

e No sabe

N N N N N NS

(
(
(
(
(
(

31. Existe pandillaje o delincuencia cerca a su casa?
Si () No()

Muchas gracias, por su colaboracién
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ANEXO 2
VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL CUESTIONARIO:
EVALUACION CUALITATIVA:
La evaluacion cualitativa fue concretada a través de la consulta a personas del area de
Salud que actuaron como jueces; este trabajo se realizé en reuniones de trabajo, con el
objetivo de evaluar la propuesta del Cuestionario sobre determinantes de la salud en
nifios menores de 5 afios con sobrepeso. En el puesto de salud ““El satélite”- Nuevo
Chimbote desarrollado por Dra. Vilchez Reyes Adriana, Directora de la presente linea
de Investigacion.
Durante las reuniones se brindo a los participantes como jueces informacidn respecto a la
matriz de operacionalizacion de la variable y la propuesta del cuestionario, para su
analisis y socializacion de las opiniones, luego cada participante emitio las observaciones
realizadas al cuestionario propuesto, las cuales permitieron realizar los ajustes necesarios
a los enunciados y categorias de respuestas de las preguntas relacionadas a los
determinantes de la salud en escolares.
EVALUACION CUANTITATIVA:
Validez de contenido: Se explord mediante la calificacion por medio de criterio de
expertos, diez en total, acerca de la pertinencia de los reactivos en relacion al constructo
evaluado por dimensiones. Para efectos de este anélisis, se utilizo para la evaluacion de

la validez de contenido la formula de V de Aiken (Penfield y Giacobbi, 2004).

105



Donde:

x:Es la media de las calificaciones de los jueces en la muestra.
: Es la calificacion mas baja posible.

k : Es el rango de los valores posibles.

Procedimiento llevado a cabo para la validez:

1. Se solicité la participacion de un grupo 10 jueces expertos del &rea de Salud.

2. Se alcanzd a cada uno de los expertos la “FICHA DE VALIDACION DEL
CUESTIONARIO SOBRE LOS DETERMINANTES DE LA SALUD EN NINOS CON
SOBREPESO MENORES DE CINCO ANOS, PUESTO DE SALUD EL SATELITE —
NUEVO CHIMBOTE

3. Cada experto para cada items del cuestionario respondio a la siguiente pregunta: ¢ El
conocimiento medido por esta pregunta es...

= esencial?

atil pero no esencial?

" NO necesaria?

4. Unavez llenas las fichas de validacion, se anoto la calificacion que brindaron cada uno
de los expertos a las preguntas

5. Luego se procedio a calcular el coeficiente V de Aiken para cada una de las preguntas
y el coeficiente V de Aiken total. (Ver Tabla 1)

6. Se evalud que preguntas cumplian con el valor minimo (0,75) requerido teniendo en
cuenta que fueron 10 expertos que evaluaron la validez del contenido. De la evaluacion

se obtuvieron valores de V de Aiken de 0,998 a 1(ver Tabla 2)
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TABLA 1
V de Aiken de los items del Cuestionario sobre determinantes de la salud en nifios
menores de cinco afos con sobrepeso Puesto Salud Satélite - Nuevo Chimbote, 2016

Ne° V de Aiken Ne V de Aiken
1 1,000 18 1,000
2 1,000 19 1,000
3 1,000 20 0,950
4 1,000 21 0,950
5 1,000 22 1,000
6.1 1,000 23 1,000
6.2 1,000 24 1,000
6.3 1,000 25 1,000
6.4 1,000 26 1,000
6.5 1,000 27 1,000
6.6 1,000 28 1,000
7 1,000 29 1,000
8 1,000 30 1,000
9 1,000 31 1,000
10 1,000 32 1,000
11 1,000 33 1,000
12 1,000 34 1,000
13 1,000 35 1,000
14 1,000 36 1,000
15 1,000 37 1,000
16 1,000 38 1,000
17 1,000
Coeficiente V de Aiken total 0,998

El coeficiente V de Aiken total es 0,998, este valor indica que el instrumento es valido
para recabar informacidn respecto a los determinantes de la salud en nifios menores de

cinco afios con sobrepeso. Puesto Salud Satélite- nuevo Chimbote, 2016

ANEXO N° 3

EVALUACION DE LA CONFIABILIDAD:
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Confiabilidad interevaluador

Se evalla aplicando el cuestionario a la misma persona por dos entrevistadores diferentes
en un mismo dia, garantizando que el fendmeno no ha cambiado. Se realiza a un minimo
de 15 personas.

A través del Coeficiente de Kappa se estudia el porcentaje de concordancia entre los
entrevistadores, un valor a partir de 0,8 se considera muy bueno para evaluar la

confiabilidad interevaluador.
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TABLA?2
REGISTRO DE LAS CALIFICACIONES DE CADA UNO DE LOS EXPERTOS A LAS PREGUNTAS DEL

CUESTIONARIO
Expertos consultados
Numero de
. . . n (n°de |valoresdela| Vde
N Experto Experto Sl ATIEL jueces) escalade | Aiken
1 Experto 2 | Experto 3 | Experto 4 | Experto 5 | Experto 6 | Experto 7 | Experto 8 | Experto 9 10 valoracién

1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3
1,000

2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3
1,000

3.1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3
1,000

3.2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3
1,000

4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3
1,000

5 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3
1,000

6.1 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3
1,000

6.2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3
1,000

6.3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3
1,000

6.4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3
1,000

6.5 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3
1,000
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6.6

30

10

1,000

30

10

1,000

30

10

1,000

30

10

1,000

10

30

10

1,000

11

30

10

1,000

12

30

10

1,000

13

30

10

1,000

14

30

10

1,000

15

30

10

1,000

16

30

10

1,000

17

30

10

1,000

18

30

10

1,000

19

30

10

1,000

20

29

29

10

0,950

21

29

2,9

10

0,950

22

30

10

1,000
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23

30

10

1,000

24

30

10

1,000

25

30

10

1,000

26

30

10

1,000

27

30

10

1,000

28

30

10

1,000

29

30

10

1,000

30

30

10

1,000

31

30

10

1,000

32

30

10

1,000

33

30

10

1,000

34

30

10

1,000

35

30

10

1,000

36

30

10

1,000

37

30

10

1,000

38

3 3 3 3
3 3 3 3
3 3 3 3
3 3 3 3
3 3 3 3
3 3 3 3
3 3 3 3
3 3 3 3
3 3 3 3
3 3 3 3
3 3 3 3
3 3 3 3
3 3 3 3
3 3 3 3
3 3 3 3
3 3 3 3

30

10

1,000

Coeficiente de validez del instrumento

0,998
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FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

FICHA DE VALIDACION DEL CUESTIONARIO SOBRE LOS
DETERMINANTES DE LA SALUD EN NINOS MENORES DE CINCO ANOS
CON SOBREPESO. PUESTO SALUD SATELITE- NUEVO CHIMBOTE, 2016

NOMBRE Y APELLIDO DEL EXPERTO:

INSTITUCION DONDE LABORA ACTUALMENTE:

INSTRUCCIONES: Colocar una “X” dentro del recuadro de acuerdo a su evaluacion.
(*) Mayor puntuacion indica que esta adecuadamente formulada.

DETERMINANTES DE
LA SALUD

PERTINENCIA

¢La habilidad o
conocimiento medido por
este reactivo es....?

ADECUACION (*)

¢Esta adecuadamente

formulada para
destinatarios
encuestar?

los
a

- No
Util pero
. nece
Esencial no :
. sari
esencial a

101. DETERMINANTES
BIOSOCIOECONOMIC
O

P1

Comentario:

P2

Comentario:

P3

Comentario:

P3.1

Comentario:

P3.2

Comentario:
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P4

Comentario:

PS

Comentario

P6

P6.1

Comentario:

P6.2

Comentario:

P6.3

Comentario:

P6.4

Comentario:

P6.5

Comentario

P6.6

P7

Comentario:

P8

Comentario:

P9

Comentario:

P10
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Comentario:

P11

Comentario:

P12

Comentario:

P13

Comentario:

102. DETERMINANTES
DE ESTILOS DE VIDA

P14

Comentario:

P15

Comentario:

P16

Comentario:

P17

Comentario:

P18

Comentario:

P19
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Comentario:

P20

Comentario:

P21

Comentario:

P22

Comentario:

P23

Comentario:

P24

Comentario

P25

Comentario

P26

Comentario

P27

Comentario

P28

Comentario

103. DETERMINANTES
DE LAS REDES
SOCIALES Y
COMUNITARIA

P29

Comentario
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P30

Comentario

P31

Comentario

P32

Comentario

P33

Comentario

P34

Comentario

P35

Comentario

P36

Comentario

P37

Comentario

P38

Comentario

VALORACION GLOBAL:
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ANEXO N°04

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO:

TITULO

DETERMINANTES DE LA SALUD EN NINOS MENORES DE CINCO
ANOS CON SOBREPESO. PUESTO SALUD SATELITE- NUEVO CHIMBOTE,

2016.

Y 0, i acepto participar voluntariamente en
el presente estudio, sefialo conocer el propésito de la Investigacion. Mi participacion
consiste en responder con veracidad y de forma oral a las preguntas planteadas.

El investigador se compromete a guardar la confidencialidad y anonimato de los
datos, los resultados se informaran de modo general, guardando en reserva la
identidad de las personas entrevistadas. Por lo cual autorizo mi participacion
firmando el presente documento.

FIRMA
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TABLA N° 1: DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICO EN NINOS MENORES DE
CINCO ANOS CON SOBREPESO. PUESTO SALUD SATELITE- NUEVO CHIMBOTE,
2016

GRAFICO 1.1

SEXO

W masculino H femenino

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

GRAFICO 1.2

EDAD

M Niflo de 29 dias a 11 meses y 29
dias

B Nifio de 1 a 4 afios

m Niflo de 5 a 8 afios.

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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GRAFICO 1.3

GRADO DE INSTRUCCION DE LA MADRE
~

1.435

60%

23.50% |

11.80% __—— ‘ 
3.50%_/
= Sin nivel = |nicial/Primaria
= Secundaria completa /incompleta = Superior universitaria

= Superior no universitaria

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

GRAFICO 1.4

INGRESO ECONOMICO FAMILIAR

B Menorde750 mDe751a1000 mDe 1001 a 1400

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre

peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

119



GRAFICO 1.5

OCUPACION DEL JEFE DE FAMILIA

0,
0% 1% N

M Trabajador estable  mEventual mEstudiante Sin ocupacion M jubilado

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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DETERMINANTES DE LA SALUD RELACIONADO CON LA VIVIENDA
TABLA N° 2: DETERMINANTES DE LA SALUD RELACIONADO CON LA
VIVIENDA EN LOS NINOS MENORES DE CINCO ANOS CON SOBREPESO.

PUESTO SALUD SATELITE- NUEVO CHIMBOTE, 2016

GRAFICO 2.1
Tipo de vivienda
B Vivienda Unifamiliar W Vivienda multifamiliar
M Vecindada, quinta choza, cabaia M Local no destinada para habitacién humana
H Total

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

GRAFICO 2.2

TENENCIA

m Alquiler  mCuidador, alojado  mPlan social (de casa para vivir)  mAlquiler venta B Propia
1% 12%

5%

81%

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre

peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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GRAFICO 2.3

Material del piso

0%

0%

M Tierra

M Loseta, vinilico
M Lamina asfaltica
1 Entablado

M parquet

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

GRAFICO 24

MATERIAL DEL TECHO

B Madera esfera

M Estera y adobe

H Material noble, ladrillo y cemento
= Eternit

H Adobe

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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GRAFICO 25

Material de las paredes

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

GRAFICO 2.6

N° de Personas en dormitorio

B 4 a mas Miembros
B 2 a 3 Miembros

H Independiente

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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GRAFICO 2.7

ABASTECIMIENTO DE AGUA
Yo 1%

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes.
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

GRAFICO 2.8

= Conexién domiciliaria

= red publica

Aplicado a los nifios con sobre

eliminacion de excretas

H Aire libre
M Letrina

1 Bafio publico
1" Bafio propio

M otros

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre

peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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GRAFICO 2.9

ombustible para cgcinar,,

1%

2%

as, electricidad @ Lefa, carbdn [@Carcadevaca [JBosta Mtuza

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por Cercado Haro Meiby. Aplicado a los nifios con
sobre peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

GRAFICO 2.10

Energia eléctrica

93%

1%

[ Sin energia [ Lampara (no eléctrica) @ Grupo electrégeno

[0 Energia eléctrica temporal B Energia eléctrica permanente @ Vela

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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GRAFICO 2.11

Disposicion de basura

M A campo abierto HEn un pozo M Se entierra, quema, carro recolector ~ m Al rio

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

GRAFICO 2.12

FRECUENCIA PASAN RECOGIENDO LA

Al meno

mes pero no todas BASU RA

las semanas
5%

Todas las semanas
pero no
diariamente
30%

Al menos 2 veces
por semana
65%

TN

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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GRAFICO 2.13

SUELEN ELIMINAR LA BASURA EN:

 carro recolector
= monticulo o campo limpio

m contenedor especifico de
recogida

vertido por el fregadero o
desague

W 0tros

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA

TABLA N° 3: DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA EN NINOS
MENORES DE CINCO ANOS CON SOBREPESO. PUESTO SALUD SATELITE-
NUEVO CHIMBOTE, 2016

GRAFICO 3.1

EL NINO ACUDE A SU Control de CRED,
VACUNAS, EXAMEN DENTAL?

7%

93%

mSI mNO

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

GRAFICO3.2

Cuantas horas duerme el nifo
1% 3%

m(10a12h) m(08al0h) m(06a08h)

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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GRAFICO 3.3

EL BANO DEL NINO ES

m Diariamente
m 4 veces a la semana

= No se Bafia

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

GRAFICO 3.4
El nifio tiene establecidas las reglas en la

disciplina

msi

Eno

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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GRAFICO 35

El nifio presento diarreas

0% 0% 0%

H no presento B Menos cantidad
B Suspendio los alimentos H Aun no le da otro tipo de alimento

La misma cantidad

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

GRAFICO 3.6

DURANTE LAS DOS ULTIMAS SEMANAS HA
IDENTIFICADO ALGUN SIGNO DE ALARMA
PARA UNA ENFERMEDAD RESPIRATORIA

AGUDA EN EL N|NO m Respiracion rapida

® No puede respirar
= No come, ni bebe
Se pone frio
m Se ve mas enfermo
® Mas de 3 dias con calentura
m |e sale pus en el oido
m Le aparecen puntos blancos en

la garganta
m No presento

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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GRAFICO 3.7

EL NINO TIENE SU CANET DE
VACUNAS DE ACUERDO A SU EDAD
MUESTRA SU CARNET VACUNAS

®no

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

GRAFICO 3.8
SI MUESTRA CARNET TIENE LAS VACUNAS Y
CONTROL DE ACUERDO A SU EDAD

Hsi Eno

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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GRAFICO 3.9

ALIMENTOS QUE CONSUMEN LOS NINOS

100.00%
90.00%
80.00%
70.00%
60.00%
50.00%
40.00%
30.00%
20.00%
10.00%
0.00%
5 e o o & ) ) ) 5 D) ) ) o
N & o‘z’A c?’b N z’z}z & v;.\bo & N 7;‘® ,’bb/b @
Q d Q ) 4 < & N < 2 Ny NG N
QQ’ & & °<;> ({\\Q NG O:,b P & BN\
¥ o @ & 8 & S
A\ Q’b QQ;(’ © 3\
3 <® &
O & N
& &
K

M diario M3 o masvecesalasemana M102vecesalasemana = Menos de1lvezalasemana B Nunca o casi nunca

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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DETERMINANTES DE LAS REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS
TABLAN° 4
DETERMINANTES DE LAS REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS EN  NINOS
MENORES DE CINCO ANOS CON SOBREPESO. PUESTO SALUD SATELITE-

NUEVO CHIMBOTE, 2016

GRAFICO 4.1

En que Institucion de salud se atendio el
nifno

m Hospital

u Centro de salud

= Puesto de salud
Clinica Particular

m Otros

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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GRAFICO 4.2

MOTIVO DE CONSULTA

M Antes de iniciar la practica de algtin deporte
M Infecciones, trastornos respiratorios
™ Mareos, dolores o acné
Cambios en los habitos del suefio o alimentacion

M Trastornos en el habito y en-el @animo, en el.comportamiento o la presencia de conductas

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

GRAFICO 4.3

El lugar donde la atendieron esta?

B Muy cerca de su casa
M Regular
M Lejos

Muy lejos

H No sabe

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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GRAFICO 44

Tipo de seqguro

W ESSALUD mSIS-MINSA  m Sanidad Otros/ninguno

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre

peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

GRAFICO 4.5

EL TIEMPO QUE ESPERO PARA QUE
LO ATENDIERAN EN EL = Muy largo
ESTABLECIMIENTO DE SALUD FUE: " **

 Regular
Corto

B Muy corto

B No sabe

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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GRAFICO 4.6

CALIDAD DE ATENCION QUE RECIBIO
1%

0% 0%

m Muy buena mBuena M Regular

® Mala B Muy mala M No sabe

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

GRAFICO 4.7

Pandillaje cerca de la vivienda

ESI mNO

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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TABLA 05. DETERMINANTES DE LA SALUD EN NINOS MENORES DE CINCO
ANOS CON SOBREPESO. PUESTO SALUD SATELITE- NUEVO CHIMBOTE,

2016

GRAFICO 5.1

Rercibe algun apoyo social natural
0%

0%
0%

W Familiares MVecinos M Amigos M Compafieros espirituales B Compafieros de trabajo M No recibo

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

GRAFICO 5.2

Percibe algun apoyo social de estas
organizaciones

0% § 0%

0% L%
()
[ |
10% cuna mas
M PVL (vaso de leche)

M pad juntos

86% gali warma
M otros (red)
M no recido

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016
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TABLA 06. DETERMINANTES DE LA SALUD EN NINOS MENORES DE CINCO
ANOS CON SOBREPESO. PUESTO SALUD SATELITE- NUEVO CHIMBOTE,

2016

GRAFICO 6.1

RERCIBE ALGUN APOYO SOCIAL ORGANIZADO

m Organizaciones de ayuda al enfermo m Seguridad social

W Empresa para la que trabaja M Institucion de acogida

W Organizacién de voluntariado 0%,  m No recibo
0% 0%

Fuente: cuestionario sobre determinantes de la salud elaborado por la Dra. Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios con sobre
peso. Puesto de salud Satélite- Nuevo Chimbote, 2016

138



