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RESUMEN

En la investigacion se planteé como problema:¢ Cuéles son los determinantes
de la salud en los nifios menores de 11 afios de la Institucion educativa 14062 Tablazo
Norte —La Union —Piura,2020?, es de tipo cuantitativo, descriptivo, disefio de una sola
casilla, teniendo como objetivo general describir los determinantes de la salud en los
nifios menores de 11 afios, la muestra estuvo constituida por 100 nifio, se aplicé el
cuestionario sobre determinantes de la salud, utilizando la entrevista y observacion,
respetando los principios éticos vigentes, el analisis y procesamiento de datos se
realizaron en Microsoft Excel, obteniendo como resultados: 57% de sexo femenino,
el 93% tiene un ingreso menor a 750 soles, el 93% de los jefes de familia tiene un
trabajo eventual esto se debe a que se dedican a la agricultura, el 50% consume huevos
3 0 més veces a la semana, el 30% consume frutas, el 40% consume carnes, el 47%
afirma que existe pandillaje cerca de su casa. Concluyendo que mas de la mitad son
de sexo femenino, casi la totalidad tienen un ingreso menor a 750 soles, como
consecuencia del bajo salario y del trabajo eventual de los jefes del hogar, estas
familias no se alimentan bien, viven en condiciones precarias, casi la totalidad utiliza
lefa como material para cocinar ocasionando a largo plazo enfermedades
respiratorias. Por esta razén deberia haber una coordinacion con la municipalidad y

centro de salud de la localidad para realizar campafias en beneficio de la poblacion.

Palabras claves: nifios, determinantes, salud
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ABSTRACT

The following problem was raised in the research: What are the determinants of health in
children under 11 years of age at the Educational Institution 14062 Tablazo Norte —La
Union —Piura, 20207 It is quantitative, descriptive, single design. box, with the general
objective of describing the determinants of health in children under 11 years of age, the
sample consisted of 100 children, the questionnaire on health determinants was applied,
using the interview and observation, respecting current ethical principles, The data
analysis and processing were carried out in Microsoft Excel, obtaining the following
results: 57% female, 93% have an income of less than 750 soles, 93% of the heads of the
family have a temporary job, this is because They are engaged in agriculture, 50%
consume eggs 3 or more times a week, 30% consume fruits, 40% consume meats, 47%
affirm that there is gangs near their home. Concluding that more than half are female,
almost all have an income of less than 750 soles, as a consequence of the low salary and
the occasional job of the heads of the household, these families do not eat well, they live
in precarious conditions, almost all use firewood as cooking material causing long-term
respiratory diseases. For this reason, there should be coordination with the municipality

and the local health center to carry out campaigns for the benefit of the population.

Keywords: children, determinants, health
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I. INTRODUCCION

A partir de la segunda mitad del siglo XX ha ido creciendo la ponderacion que
sobre la vida del individuo tiene las decisiones que voluntariamente toma en relacion
sus habitos determinantes de la salud. La persona asume que es ella la principal
locomotora que le va a conducir por los railes de su existencia. Llegados a esta
conviccidn se abren las puertas a la necesidad de una educacién para la salud, y una
de las grandes lineas de promocion de la salud como manera eficaz de formar a la

persona, y con esta manera poder tomar decisiones responsables y acertada (1).

Las primeras etapas de vida del ser humano son consideradas decisivas para la
adquisicion y consolidacién de estilos de vida saludables. La nifiez, que tiene lugar en la
etapa escolar, resulta la mas adecuada para el establecimiento de habitos saludables que
puedan mantenerse a largo plazo; la adolescencia es considerada la etapa de
consolidacién de los comportamientos provenientes de la infancia, asi como también el
momento de la vida en el que se incorporan nuevos habitos y formas de vida propios

adquiridos durante esta etapa en sus diversas formas de socializacion (2).

Los determinantes de la salud estan basados en los estilos de vida que a su vez



son afectados por las fuerzas sociales, economicas y politicas que influyen en la
calidad de la salud de las personas. Estos atributos incluyen, pero no se limitan a la
ensefianza, el empleo, el nivel de ingresos y la distribucion, la vivienda, el desarrollo
infantil, la seguridad alimentaria y la nutricién, la raza, el género y el estrés. Se ha
comprobado que dichos factores tienen asociaciones marcadas con los riesgos para

diferentes enfermedades, la esperanza de vida y la morbilidad de por vida (3).

Es de amplio conocimiento que en la sociedad actual existen desigualdades de
condiciones econdémicas y que hay familias que subsisten con ingresos econémicos
por debajo de los niveles de pobreza, estos son insuficientes para garantizar una buena
calidad de vida. Por ejemplo, el factor alimenticio es importante para que un nifio
pueda desarrollarse sin problemas en el &mbito escolar, ya que, si esta mal nutrido,

tendra problemas de concentracion durante sus actividades escolares (4).

Otros de los factores que influyen son los étnicos, el aislamiento geogréfico,
vivir en zonas rurales y el desempleo de los adultos, estos estan relacionados con el
bienestar de los hogares y en particular de los nifios, Sin embrago la, heterogeneidad
de larealidad infantil difiere mucho de un pais a otro. En los paises con mayor pobreza
infantil total (Bolivia, Guatemala, el Salvador, Nicaragua y Peru), casi el 14% de los
nifios resulto extremadamente pobre dando los siguientes valores en Brasil (8,5

millones), México(4,3millones) y Peru (4,1 millones) (4).



También el reconocimiento de que lo social y medioambiental influyen
decididamente sobre la salud de las personas es antiguo. Las campafias sanitarias del
siglo XIX y gran parte del trabajo de los fundadores de salud publica y moderna
reflejaron la poderosa relacion entre la posicion social de personas, sus condiciones
de vida y sus resultados de salud. La influencia mezclada de lo personal, social,
economico y ambiental determina el estado de salud; actuando a manera individual,

familiar, local y social (5).

En el proceso Salud -enfermedad estan los determinantes socioecondmicos y
ambientales, de ahi la importancia de la influencia que estos ejercen en la salud del
nifio. El bajo nivel socioeconémico, la baja escolaridad de los padres, las malas
condiciones de vida, incluidas la vivienda, el hacinamiento; la contaminacion
ambiental, al habito de fumar de los convivientes, el cuidado inadecuado, la
inestabilidad familiar, la deficiente alimentacidn, son procesos gque participan en un
gran numero de enfermedades y entre las mas importantes estan las que afectan al
sistema respiratorio. A esto se suman problemas culturales, migraciones por guerras,

hambruna falta de acceso a los servicios médicos (5).



Podemos decir que en América Latina y el Caribe se hallan problemas de
ingesta insuficiente de alimentos y desequilibrios en la composicion de la dieta. En
dicha region aun coexisten 7,1 millones de nifios menores de 5 afios afectados con
desnutricion cronica, una tasa de sobrepeso y obesidad en un 7%; la desnutricion y la
obesidad no son antipodas, mas bien la mala nutricion es el denominador comudn de

ambas condiciones (6).

Existen datos sobre la situacion nutricional de la nifiez indigena en Paraguay
y Bolivia ya que estos paises presentan mayores tasas de mortalidad infantil indigena,
lo cual es un indicador de las condiciones de vida de una comunidad. Existe una
inseguridad alimentaria y nutricional indigena que guarda relacion con la pobreza
extrema en la que viven, la falta de servicios basicos y acceso a la tierra, debido a las
condiciones de vulnerabilidad en que se encuentran. El riesgo de muerte es el doble

para un nifio indigena que para un nifio no indigena (6).

PerG se ha caracterizado por presentar la mayor prevalencia de desnutricion
cronica. Sin embargo, en los ultimos afios ha cambiado su situacion econémica,
situdndose como un pais de ingresos medios-altos. Esta situacion ha permitido
mejorar las condiciones socioeconémicas de la poblacion peruana en general y
consecuentemente, en la Gltima década el nivel de pobreza total en Perd disminuyo

de un 42,4% a un 20,7% en el afio 20016 (7).



En este contexto se ha observado cambios en algunos indicadores
nutricionales, por ejemplo, la desnutricion cronica en nifios menores de cinco afios
presenta tendencia a la reduccion, el sobrepeso y la obesidad en los nifios de edad
escolar y adolescentes ha incrementado en todos los grupos etarios pero mayormente
en nifios de edad escolar; han aumentado los estilos de vida no saludables como la
baja actividad fisica en los jovenes y adultos, incluso en los nifios que dedican mayor
tiempo al uso de videojuegos , internet, mirar television , entre otros; y se ha ampliado
el consumo de alimentos industrializados que se caracterizan por ser hipercaldricos

(bocadillos dulces, salados, comida rapida, gaseosas, bebidas azucaradas) (7).

En un estudio que comparo la salud de los pobladores rurales, migrantes de
zonas rurales a urbanas y pobladores urbanos, nos da como en el Peru se expresan las
diferencias de peso y los estilos de vida. Se encontraron en los tres grupos las
diferencias de porcentajes en obesidad: urbano el 34,0%, migrante el 21,3% Yy rural
el 3,0%. Esto sugiere que el migrante asimilo los habitos de la vida urbana, lo que
expresaba un nivel de obesidad similar al de los que siempre habian vivido en la

ciudad y muy superior a ello de los que se habian quedado en el campo (8).

En cuanto al diagnostico situacional de la salud la region Piura presenta una
esperanza de vida al nacer de 74,6 afios menor que el promedio nacional que esta en

74,8 afos.(Instituto Peruano de Economia_IPE,2017).En cuanto a la cobertura de



personal médico la Organizacion Mundial de la salud refiere 23 profesionales de la
salud (medico, enfermera, obstetra por 100 mil habitantes), pero los datos que se
tienen a nivel nacional son: 21,8 médicos por cada 100 mil habitantes y en la regién
Piura se llega a 9,8 por cada 100 mil habitantes, siendo una de las mayores dificultades
en que solo se encuentran los datos relacionados al personal médico y no se

consideran los otros profesionales (9).

También podemos decir que la patologia méas frecuente para el afio 2016 en
casi todas las provincias, excepto en Talara, son las infecciones agudas de vias
superiores respiratorias, luego las enfermedades referentes a caries dentales y las
patologias de la pulpa de los tejidos periapicales ocupan el segundo lugar, en tercer
lugar, tenemos a otros trastornos del sistema urinario, luego retardo del crecimiento
por desnutricion caldrico proteico, la dorsalgia, la fiebre de origen desconocido,
gastroenteritis y colitis de origen infeccioso, la obesidad, enfermedades de

transmision sexual no especificada, gastritis y duodenitis (9).

Las situaciones de los nifios en la region han reportado episodios de
Enfermedades Diarreicas Agudas, siendo Piura el que ha reportado 39033 casos de
EDA. Comparativamente al mismo periodo de tiempo, se observa que los episodios
de EDA en el pais han disminuido en un 0,9%, mientras que en algunos

departamentos han aumentado los episodios siendo Piura el que presenta mayor



incremento en un 24%. Podemos decir también que la presencia de anemia en nifios
de 6 a 35 meses de e edad para el 2016, a nivel nacional esta alrededor de 43,6%, para
Piura esta en 42,8%. Pero con relacion a la ingesta de suplemento de hierro en ese
mismo grupo etario tenemos que en Piura tiene un porcentaje de 32,6%, algo mayor

que el promedio a nivel Nacional 29,2% (9).

No escapa de la problemética la Institucion Educativa N°14062 Nuestra
Sefiora de las Mercedes, fue creada en el afio 1949 como escuela de primer grado de
varones N°256, cambio de denominacion como escuela de varones N°14062 en el
afio 1971 mediante la RD N°1110 en el presente afio cumple 71 afios al servicio de la
nifiez Villa Tablazo Norte. En el afio 1977 segun RD N°881 del 10 de junio se
resuelve fusionar con la Escuela de Mujeres 14060 identificAndose en adelante como
Escuela primaria Mixta N°14062, posteriormente en el afio 1996 segun la Resolucion
Directoral Regional N°1455 se le asigna el nombre de “Nuestra Sefora de las

Mercedes”

Actualmente atiende a 865 estudiantes de ambos sexos, distribuidos en 25
secciones en turnos de mafana y tarde, brindando educacién para el desarrollo
integral del educando generando actitudes valorativas potencializando las
capacidades, destrezas y habilidades capaces de enfrentar con éxito los cambios de la

sociedad, cuenta también con dos aulas de recursos tecnoldgicos, implementada con



servicios de internet, lo que permite a los profesores y estudiantes utilizar lo Gltimo
en informacién cultural tecnoldgica y educativa. Su plana docente: 25 profesores,
docente de aula de centros de recursos tecnologicos, 3 profesores de educacion fisica,

1 personal de servicio, una directora y un subdirector.

Frente a lo expuesto consideramos pertinente la realizacion de la presente
investigacion planteando el siguiente enunciado del problema: ;Cuales son los
determinantes de la salud en los nifios menores de 11 afios de la I. E 14062 Tablazo
Norte -La Union — Piura ,2020?, para dar respuesta al problema se planted el siguiente
objetivo general: Describir los determinantes de la salud en los nifios menores de 11
afios de la I. E 14062 Tablazo Norte -La Union — Piura ,2020.

Para conseguir el objetivo general, se plantearon los siguientes objetivos especificos:

e Identificar los determinantes Biosocioecondmicos en los nifios menores de 11
afios de la L.LE 14062 (edad, sexo, grado de instruccion, ingreso econémico,
ocupacién, condicion de trabajo); entorno fisico (vivienda, servicios basicos,

saneamiento ambiental).

e |dentificar los determinantes de los estilos de vida en los nifios menores de 11
afios de la I.E 14062, segun sus dimensiones: Alimentos que consumen, habitos

personales, morbilidad.



e Identificar los determinantes de apoyo social en los nifios menores de 11 afios de
la I.E 14062, segun acceso a los servicios de salud en sus dimensiones: salud y

apoyo social.

La investigacion se justifica por estar enfocado en los determinantes de la
salud ya que permite conocer y entender los problemas que afectan a los nifios de la
I.E 14062 Tablazo Norte, La Unidn y a partir de ello proponer estrategias, soluciones
que ayudaran a la mejoria de los estilos de vida de los nifios, asi estos contaran con

una buena salud.

La investigacion motiva a los estudiantes a investigar los problemas y
necesidades para asi mejorar y poder proponer soluciones que nos ayudara a salir de
la desigualdad y pobreza, asi podremos construir un pais mas saludable no solo
corporalmente sino también de manera espiritual. Asi mismo permite entender los
determinantes sociales y su utilidad para una salud publica cuyo objetivo es la equidad

en salud y de esta manera mejorar la salud en toda la poblacién.

Asimismo, esta investigacion es importante para el centro educativo y para el
centro de salud, porque es informacién real y actualizada de la poblacién estudiada
pues mediante nuestras conclusiones y recomendaciones contribuiremos a tomar
medidas de prevencion y promocion de la salud, asi evitaremos muchas enfermedades

que afectan a nuestros nifios. Es importante que las autoridades regionales de las



direcciones de salud conjuntamente con los municipios realicen investigaciones en
los diferentes grupos etarios para poder contribuir con la poblacién a identificar los
determinantes de la salud y motivarlos a cambiar sus estilos de vida con la finalidad

de dar solucién a sus problemas.

La investigacion consistio en estudiar los determinantes de salud en nifios
menores de 11 afios de la Institucion Educativa 14062 Tablazo Norte- La Union-
Piura,2020, es de tipo cuantitativo, descriptivo, de una sola casilla, con una muestra
de 100 nifios, la investigacion se basa en el estudio de la salud de la Universidad
Catolica los Angeles de Chimbote, se aplicd el instrumento de determinantes de la
salud utilizando la técnica de entrevista y observacion, la investigacion es importante
porque permitid identificar problemas de la Institucion Educativa, lo cual ayudara a
tomar medidas preventivas y soluciones para la institucion educativa. En los
resultados obtenidos podemos resaltar que casi la totalidad de las familias tienen un
ingreso menor de 750 soles mensuales motivo por el cual viven en un hacinamiento

y no cuentan con las necesidades basicas.
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REVISION DE LITERATURA
2.1 Antecedentes

A nivel internacional

Machado K, et al. (10), en Uruguay el 2016 estudiaron “Sobrepeso/obesidad
en nifios de edad escolar y sus factores de riesgo”, su objetivo evaluar la prevalencia
de sobrepeso/obesidad en nifios escolares e identificar factores de riesgo, estudio
transversal, realizado entre julio de 2015 y julio de 2016 a nifios de 4° y 5° afio de
escuelas publicas y privadas de Rivera y Montevideo. Se recogieron variables
patronimicas, peso al nacer, datos sobre su alimentacion en el primer afio de vida y
datos antropométricos. Se interrog6 frecuencia de consumo de algunos alimentos y
nivel de actividad fisica. Concluyendo que los nifios con y sin sobrepeso/obesidad no
mostraron diferencias significativas con respecto al sexo, pertenecer a instituciones
publicas, tener bajo peso al nacer, o la alimentacidn recibida en el primer afio de vida.
Mayor proporcion de nifios con sobrepeso/obesidad recibia galletitas, bizcochos,
snacks, golosinas y dulces, y permanecia méas de 6 horas sentados; menor proporcion

tenia mas de 60 minutos/dia de juegos al aire libre.
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Gaitan D, et al. (11), en Colombia 2017 estudiaron “Autoinforme de la
calidad de vida relacionada con la salud de nifios y adolescentes de Bogota,
Colombia”. El estudio FUPRECOL(Asociacion de la Fuerza Prensil con
Manifestaciones Tempranas de Riesgo Cardiovascular en Nifios y Adolescentes
Colombianos) tuvo como objetivo describir mediante autoinforme la calidad de vida
relacionada con la salud en nifios y adolescentes , en el estudio participaron un estudio
transversal en 3.245 nifios y 3.354 adolescentes, entre 9 y 17 afios, la version en
espafol del EQ-5D-Y fue la autoevaluacion. EIl 58,3% (n = 3.848) eran mujeres.
Concluyendo que, en todas las edades, la calidad de vida relacionada con la salud fue
mayor en nifios que en nifias. Para comparar por sexo, las dimensiones del EQ-5D-Y
"sentirse preocupado, triste o infeliz" y "tener dolor o malestar”, mostraron la mayor

frecuencia entre las mujeres.

Acosta M, et al. (12), en Colombia 20017 en su estudio titulado.
“Determinantes sociales de la salud asociados con el exceso de peso en la poblacion
infantil, 2017”. Tuvo como objetivo analizar la asociacion entre los determinantes
sociales de la salud y el exceso de peso en nifios. Asi con la metodologia usada de
estudio descriptivo con una fase correlacional. Donde concluyo que los determinantes
sociales de la salud, como la edad, la permanencia en casa y la alimentacion
combinada con formula y leche materna en los primeros seis meses de vida, son

factores importantes que se asocian con el exceso de peso en menores de 6 afos.
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A nivel Nacional

Delgado D, Liria R. (13), en su estudio titulado “Estrategias usadas para
alimentar a nifios preescolares por madres de una zona Urbano marginal de Lima,
2016”. Tuvo como objetivo explorar las estrategias que usan las madres de una zona
urbano-marginal de Lima, para dar de comer a sus hijos en edad preescolar. Se realiz6
un estudio cualitativo utilizando el método de teoria fundamentada; se exploraron las
estrategias de alimentacion que las madres utilizan en nifios preescolares (36-66
meses) sanos, del Programa no Escolarizado de Educacion Inicial (PRONOEI)
ubicado en el asentamiento humano Virgen de la Candelaria de Villa Maria del
Triunfo, Lima, PerQ. El estudio fue realizado entre octubre y noviembre de 2016, el
presente estudio concluyo que las madres con nifios en edad preescolar usaban: 1.°
Estrategias positivas como: (i) Estrategias relacionadas con el apetito y tiempo de
consumo, y (ii) Manejo de oportunidades; y 2.° Estrategias negativas como: (i)

Presionar al nifio para que coma, y (ii) Uso de premio/chantaje.

Gonzales S. (14), en su investigacion titulada “Determinantes de la salud en
nifios. Urbanizacion Popular Bellamar Il Etapa Sector 8- Nuevo Chimbote, 2016”.
Tuvo como objetivo describir los determinantes de la salud en nifios de la
Urbanizacion popular Bellamar Segunda Etapa “Sector 8”. Con la metodologia usada
cuantitativo descriptivo. Donde concluye que la mayoria de los nifios tiene agua por
red, publica casi la totalidad tienen letrina, cocinan con gas y la disposicion de la

basura es por carro recolector.
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Sanchez C. (15), en su investigacion titulada “Determinantes que influencian
el cuidado de enfermeria en la promocion, prevencion y recuperacion de la salud en
nifios menores de 11 afios del caserio de Cochac_Huaraz_ Ancash, 2016”. Tuvo como
objetivo general describir los determinantes que influencian, el cuidado de enfermeria
en la promocidn, prevencion y recuperacion de la salud en los nifios menores de 11
afos del Caserio de Cochac. Con la metodologia usada cuantitativo descriptivo, la
muestra estuvo constituida por 181 nifios, teniendo como resultado en los
determinantes de las redes sociales y apoyo comunitarios mas de la mitad no recibe
apoyo social natural, ademas la totalidad no recibe apoyo social organizado, la

mayoria tiene seguro SIS del MINSA.

A nivel Regional

CuevaR. (16), en la investigacion titulada “Determinantes que influencian en
el cuidado de enfermeria en la promocion y recuperacion de la salud en nifios menores
de 11 afios de la I.LE N° 20015 del Asentamiento Humano San Sebastian-Veintiséis
de Octubre-Piura, 2017, con el objetivo general describir los determinantes que
influencian en el cuidado de enfermeria en la promocién y recuperacion de la salud
en niflos menores de 11 afios de la I.LE N° 20015. Con la metodologia usada
cuantitativo descriptivo, la muestra estuvo conformada por 140 nifios. El estudio tuvo

como resultado que en los Determinantes Biosocioeconomicos la mitad son de sexo
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masculino y son nifios de 5 a 8 afios de edad de los cuales todos tienen grado de
instruccion primaria, en cuanto a la variable vivienda; la mayoria tienen vivienda
multifamiliar, menos de la mitad de las viviendas tienen piso de tierra, la mayoria
tienen techo de eternit/calamina, paredes de material noble, ladrillo y cemento, en

donde duermen de 2 a 3 miembros.

Garcia A. (17), En la investigacion titulada “Factores asociados a la
desnutricion en nifios menores de 5 afios en el establecimiento de salud Nuevo Tallan-
Piura 2018, con el objetivo de determinar los factores asociados a la desnutricion en
nifios menores de 5 afios en el establecimiento de salud Nuevo Tallan-Piura. La
investigacién asume un enfoque cuantitativo y de tipo Aplicada, con un nivel
explicativo y de disefio no experimental y transversal. La poblacion de estudio fue de
487 nifios menores de 5 afios, obteniéndose una muestra de estudio de 160 nifios. Se
utiliz6 como como técnica la revision documental (historias clinicas) y como
instrumento una ficha de recoleccion de datos. se concluy6 que el 83,1% de los nifios
no estan expuestos a desnutricién por lo que significa que se encuentran en un estado

normal, mientras que el 16,9% estan expuestos a desnutricion leve o moderado.
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Bayona T. (18), en la investigacion titulada “Determinantes que influencian
el cuidado de enfermeria en la promocion y recuperacion de la salud en nifios menores
de 11 afios del barrio San Sebastidn—La Union—Piura, 2017, Tiene como objetivo:
describir los determinantes que influencian el cuidado de enfermeria en la promocion
y recuperacion de la salud en nifios menores de 11 afios del Barrio San Sebastian , es
de tipo cuantitativo, descriptivo con disefio de una sola casilla, La muestra estuvo
constituida por 221 nifios menores de 11 afios. Concluyendo que mas de la mitad de
los nifios son de sexo femenino, tienen de 5 a 11 afos, el jefe de familia tiene
ocupacion eventual. La mayoria acude al establecimiento de salud para la AlS, si tiene
su carnet con sus controles de acuerdo a su edad. En su alimentacién la mayoria
consumen en forma diaria fideos, arroz, papas. Ademas, la mayoria de los nifios no
reciben algun apoyo social natural, no pertenece en algunas organizaciones de apoyo,

se atendio en un centro de salud, tienen SIS-MINSA.
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2.2 Bases Teoricas

La investigacion estd fundamentada en las bases conceptuales de los
determinantes de la salud de Marc Lalonde, Dahlgren, Whittehead y Nola Pender
donde exponen a los principales determinantes de la salud. Para facilitar la
comprension de los procesos sociales que impactan sobre la salud y asi poder

identificar los puntos de entrada de las intervenciones.

Cuando se habla de determinantes de la salud consideramos factores
personales, sociales, econdmicos y ambientales, estos van a definir de los individuos
y sus poblaciones. Marc Lalonde plantea en el informe “New perspectives on the
health of Canadians” la formulacion de los determinantes de la salud en los cuales
interpretan el estado de salud de los individuos o poblaciones como consecuencia de
la influencia o exposicién de factores personales, sociales, econémicos, politicos o

ambientales (19).

Estos factores se organizan en 2(i) Factores de responsabilidad multisectorial
(econdmicos, sociales y politicos) y (ii) factores responsabilidad del sector salud tales
como: estilos de vida, biologia humana, ambiente y servicios de la salud, dentro del
accionar del estado para beneficio de la salud de la comunidad, en lo que se refiere a

control, vigilancia y promocion. Estos factores determinantes de la salud son:
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Aquellos relacionados con los estilos de vida, los llamados factores ambientales, los
relacionados con la genética y biologia de la poblacion y finalmente, los relacionados
con la atencion sanitaria o sea los relacionados con los servicios de salud que se

brindan a las poblaciones (19).

En determinantes econdmicos, sociales y politicos se entienden como los
factores que dependen de los estados para garantizar las condiciones de salud de su
poblacién, lo cual requieren abordajes multisectoriales. ElI planeamiento de estos
determinantes obedece a la comprension historica de los ultimos 200 afios sobre la
demostracién de la relacion de salud y enfermedad y factores que dependen del sector

salud (19).

Los determinantes del sector salud, hoy reconocidos como los determinantes
clasicos son considerados como el punto de partida para la promocion de la salud y
prevencion de la enfermedad. De estos factores, culturalmente se ha pensado que en
los servicios de salud es el mas importante, destinado la mayoria de los recursos, sin
embargo, el factor que mayor influencia ha tenido para la salud de las personas es el
de estilos de vida, el cual se puede abordar de intervenciones desde la educacion en
la salud que fomenten la cultura de autocuidado, procurando que la educacion se

mantenga a largo plazo genere cambios positivos en las comunidades (19).
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El modelo de Dahlgren y Whitehead proponen el modelo socioeconémico o
multinivel de los determinantes de la salud. El presente modelo explica como las
desigualdades sociales en la salud, son los resultados de las interacciones entre los
diferentes niveles de condiciones causales, desde el individuo a las comunidades, y
al nivel de politicas de salud Nacionales. Presenta los principales determinantes de la
salud como capas de influencia. En el centro se encuentra al individuo y a los factores
constitucionales que afectan a su salud, pero que no son modificables. A su alrededor
se encuentran las capas que refieren a los determinantes modificables comenzando
por los estilos de vida, que se logra mediante promocion de la salud. La interaccion
entre los determinantes de la salud con la categoria de condiciones de vida, que serian
los procesos generales de reproduccion de la sociedad que actian como mediadores
para conformar el modo de vida de la sociedad como un todo general y la situacion

de salud especifica de un grupo poblacional dado (20).

La Organizacion Mundial de la Salud Ilam6 la atencion sobre las
circunstancias sociales que influyen sobre la produccién de la enfermedad y su
distribucion a través de los grupos de una comunidad. A estas las llamo6 los
Determinantes sociales de la salud, los cuales describen por qué hay personas en un
riesgo mayor de padecer enfermedades y sus consecuencias, igualmente ha
persuadido a las organizaciones sanitarias a medir y analizar la magnitud del
problema. Desde entonces la evidencia demuestra que los determinantes sociales de

la salud se distribuyen dentro de un gradiente social en el cual a medida que se
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desciende en la escalera social y disminuyen las condiciones de vida, aumenta la
prevalencia en enfermedades. Irwin y Solar propusieron en su modelo tedrico una
clasificacion de estos determinantes en dos grupos: los estructurales o también
Ilamados (los productores primarios de estratificacion social o disgregacion) e

intermedios las condiciones materiales de vida (20).

En el afio 2005 fue creada la Comision de Determinantes Sociales de la Salud,
por la Organizacion Mundial de la Salud, esta ha definido dos grupos de
determinantes:  los intermediarios y los estructurales. En los determinantes
intermedios estan las condiciones de vida, las condiciones laborales, la disponibilidad
de alimentos, el sistema sanitario y los comportamientos de la poblacion, en los
determinantes estructurales incluyd los ingresos, la educacion, el género, el grupo

étnico, y la cohesidn social relacionada con el capital social (21).

El medio Ambiente: EIl aire que respiramos, el agua que consumimos, los
entornos de trabajo tienen una gran implicacién en nuestro bienestar y nuestra salud.
Por esta razon, la calidad y la sanidad de nuestro entorno son vitales para una buena
salud. En estos ultimos afios, vemos un aumento de la inquietud de las personas, ante
las posibles implicaciones sanitarias derivadas de problemas o catastrofes medio
ambientales. La creacion de un ambiente para la salud depende de la participacion de
los ciudadanos; no solamente en términos de acciones contributivas de todos los

miembros, sino de acciones cooperativas entre los sectores (22).
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Los estilos de vida son el conjunto de comportamientos que una persona
practica de manera consistente y mantenida en su vida diaria y que pueden influir en
el mantenimiento de su salud o colocarlo en situacion de riesgo para la aparicion de
los trastornos cognitivos y demencias. En estos, se incluyen varios factores, entre
ellos, los habitos toxicos, actividad fisica, ciclo de suefio, nutricion, relaciones
sociales, estados depresivos y condicidn socioeconomica. Si bien estos factores estan
intimamente relacionados entre si y con los trastornos cognitivos, lo vamos a tratar
de manera individual para brindar una informacion breve y diferenciada de cada uno

de ellos (23).

Biologia Humana: incluye todos aquellos aspectos relacionados con la salud,
tanto fisica como mental que se desarrollan dentro del cuerpo humano como
consecuencia de la biologia fundamental del ser humano y de la constitucion organica
del individuo. A esta Incluye la herencia genética del individuo, el proceso de
madurez y envejecimiento y los diferentes sistemas internos del organismo como:
esquelético, nervioso, muscular, cardiovascular, endocrino, digestivo, urinario, etc.
Como el cuerpo humano es complejo, las repercusiones de la biologia humana en la
salud son multiples, variadas y graves, siendo innumerables las dificultades que
pueden presentarse. Este elemento influye en toda clase de enfermedades, asi como
en la mortalidad, e inclusive en muchas enfermedades cronicas como: artritis,
diabetes, aterosclerosis, cancer y otras como :(trastornos genéticos, deformidades
congénitas, retraso mental. Los problemas de salud que se originan en la biologia

humana causan incalculables desdichas y su tratamiento es muy costoso (24).
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Un sistema de salud es la suma de todas las organizaciones, instituciones y
recursos cuyo objetivo principal consiste en mejorar la salud. Un sistema de salud
necesita personal, financiacion, informacion, suministros, transportes y
comunicaciones, asi como una orientacion y una direccion generales. Ademas, tiene
que proporcionar buenos tratamientos y servicios que respondan a las necesidades de
la poblacién y que sean justos desde el punto de vista financiero. EIl principal
responsable del desempefio global del sistema de salud de un pais es el Gobierno
Nacional, pero también resulta fundamental la buena rectoria de las regiones, los

municipios y cada una de las instituciones sanitarias (25).

Proteccion de la salud: son acciones dirigidas al control sanitario del medio
ambiente, que para el sector salud se reduce a: (i) Vigilancia y control de la
contaminacion del agua, aire y el suelo (Saneamiento Ambiental), (ii) Vigilancia y
control de la contaminacion de los alimentos (Higiene Sanitaria). En su sentido méas
amplio, las actividades de luchar contra la contaminacién del medio ambiente y por
la higiene alimentaria, corresponden a los respectivos sectores del gobierno central y

de los gobiernos regionales y locales (25).

También participa Nola Pender, enfermera, autora del Modelo de Promocion
de la Salud (MPS), expreso que la conducta estd motivada por el deseo de alcanzar el
bienestar y el potencial humano. Se intereso en la creacion de un modelo enfermero

que diera respuestas a la forma como las personas adoptan decisiones acerca del
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cuidado de su propia salud. EI modelo de promocion de la salud, pretende explicar la
naturaleza de diferentes fases de las personas en su interaccion con el entorno cuando
intentan alcanzar el estado deseado de salud, enfatiza el nexo entre experiencias y
caracteristicas personales, conocimientos, creencias y aspectos situacionales
vinculados con la conducta o comportamientos de salud que se pretenden alcanzar

(26).

Este patrén expone de forma amplia los aspectos relevantes que intervienen
en la modificacién de la conducta de los seres humanos, sus actitudes y motivaciones
hacia el accionar que promovera la salud. Esta inspirado en dos sustentos tedricos: el
modelo de valoracidn de expectativas de la motivacion humana de Feather y la teoria
de aprendizaje social de Albert Bandura, este postula la importancia de los procesos
cognitivos en el cambio de conducta e incorpora aspectos del aprendizaje cognitivo y
conductual, reconoce que los factores psicoldgicos influyen en los comportamientos
de las personas. Sefiala cuatro requisitos para que éstas aprendan y modelen su
comportamiento: atencién como estar expectante ante lo que sucede, retencion que es
recordar lo que uno ha observado, reproduccion (habilidad de reproducir la conducta)

y la motivacion (una buena razén para querer adoptar esa conducta) (26).

El sustento tedrico de Feather, afirma que la conducta es racional, considera
que el componente motivacional clave para conseguir un logro es la intencionalidad.
Por esta razon cuando hay una intencion clara, concreta y definida por conseguir una

meta, aumenta la probabilidad de lograr un objetivo. La intencionalidad, entendida
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como el compromiso personal con la accién, constituye un componente motivacional
decisivo, que se representa en el analisis de los comportamientos voluntarios dirigidos

al logro de metas planeadas (27).

La salud es uno de los componentes mas valiosos del proceso de desarrollo de
un pais, en tanto implica alcanzar el maximo desarrollo posible del ser humano para
transformarse y lograr un limite bienestar. Se propone la necesidad de promover
politicas y préacticas sociales relacionadas con la promocion de la salud, los estilos de
vida saludable, representa una de las estrategias de intervencién. Uno de sus
participantes son los habitos alimentarios. A partir de los postulados de la Carta de
Ottawa, la salud se constituye en un sector prioritario, sustentado en una perspectiva
ontoldgica que proyecta como estrategia cambiar los estilos de vida, en particular los

relacionados, con habitos alimenticios (28).

Biosocieconomicos: Son las caracteristicas que se detecta en la persona,
considerando los factores biolégicos personales como familiares, los factores sociales
y los factores econémicos, generando cambios en los comportamientos y actitudes de

cada persona (29).

En cuanto a los estilos de vida saludables, se definen como “aquellas
conductas que se asumen como propias en nuestra vida cotidiana y que inciden
positivamente en nuestro bienestar fisico, mental y social. Dichos héabitos son

principalmente la alimentacion, el descanso y la practica de la actividad fisica
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correctamente planificada, enfocadas en estrategias de promociéon de la salud y

prevencion de la enfermedad” (30).

En la esfera de la salud publica se habla con frecuencia de “redes”. Asi como
en el trabajo social. Tenemos como ejemplo: es habitual referirse al “trabajo en red”
para indicar la colaboracion entre profesionales de la salud o de los servicios sociales;
0 para describir la coordinacién entre las organizaciones prestadoras de servicios.
Las intervenciones basadas en redes utilizan datos de relaciones para promover
resultados deseables en los individuos, la comunidad o la poblacién general. En
el contexto sanitario, por ilustrarlo con un ambito de aplicacion especifico, la
investigacion sobre las redes sociales puede formar parte de la seleccién de
agentes de salud, la informacion epidemioldgica, la observacion de las mesas de
participacion sectorial, la gestion de campafias preventivas, o los esfuerzos para

garantizar la continuidad asistencial (31).
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METODOLOGIA

3.1 Disefio de la investigacion

El disefio de la investigacion es de una sola casilla porque se utilizan un solo grupo
con el objetivo de obtener un informe aislado de lo que existe en el momento del

estudio, sirve para resolver problemas de investigacion (32).

Tipo de la investigacion
Descriptivo: especificaciones, propiedades, caracteristicas y rasgos importantes de
cualquier fendmeno que se analice, describe tendencias de un grupo o poblacion

(33).

Nivel de la Investigacion

Cuantitativo: son aquellos que pueden ser medidos en términos numéricos (33).

3.2 Poblacién y muestra

La poblacién muestral estuvo constituida por 100 nifios menores de 11 afios de la
Institucién Educativa 14062 Tablazo Norte —La Unién —Piura,2020.

Unidad de Analisis

Nifios menores de menores de 11 afios de la Institucion Educativa 14062 Tablazo
Norte —La Unién —Piura,2020, que formaron parte de la muestra y responden a los

criterios de la investigacion.
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Criterios de Inclusién

Nifios menores de 11 afios de la I.E 14062 Tablazo Norte —La Union —
Piura.

Madres de nifios menores de 11 afios de la I.E 14062 Tablazo Norte —La
Unién — Piura.

Madres de los nifios menores de 11 afios de la I.E 14062 Tablazo Norte
—La Unién — Piura, que tengan la disponibilidad de participar en el
cuestionario como informantes sin importar sexo, condicion

socioeconémica y nivel de escolarizacion.

Criterios de Exclusion:

Nifios menores de 11 afios de la I.LE 14062 Tablazo Norte —La Unidn —
Piura gque presenten algun trastorno mental.

Madres de nifios menores de 11 afios de la I.E 14062 Tablazo Norte —La
Unién — Piura, que presenten algln trastorno mental.

Nifios menores de 11 afios de la I.LE 14062 Tablazo Norte —La Unién —
Piura, que presenten problemas de comunicacion.

Madres de nifios menores de 11 afios de la I.E 14062 Tablazo Norte —La

Unién — Piura, que presenten problemas de comunicacion.

3.3 Definicidén y Operacionalizacion de las variables

|.- DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICOS:

Este determinante es llamado determinantes estructurales de las inequidades
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de salud, lo cual comprenden el contexto social y politico; también incluyen
al gobierno donde interviene sus politicas microecondmicas y sociales, como
el desarrollo publico, mercado laboral, politicas de vivienda y bienestar

social (29).

Edad

Definicion Conceptual:

Tiempo de vida en afios del nifio desde el nacimiento hasta la actualidad (34)

Definicion operacional

e Recién nacido

e Nifio de 29 dias a 11 meses y 29 dias
¢ Nifio de 1 a 4 afios

¢ Nifio de 5 a 8 afos

e Niflo de 9 a 11 afos

Sexo

Definicion Conceptual:
Conjunto de caracteristicas bioldgicas, fisicas, fisioldgicas y anatdbmicas que

diferencian a los seres humanos como varon y mujer (35).

Definicidén operacional
e Femenino

e Masculino
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Grado de instruccién

Definicion Conceptual:
Es el grado més elevado de estudios realizados o0 en curso, sin tener en cuenta

si se han terminado o estan provisional o definitivamente incompletos (36).

Definicion operacional
e Sininstruccién

Inicial

Primaria

Estudios secundarios

Estudios superiores

Ingreso econémico

Definicion conceptual:
Son las ganancias econdmicas de una entidad; publica o privada, individual o
grupal, es decir, es el ingreso monetario utilizado para suplir necesidades

individuales o colectivas (37)

Definicion operacional
e Menor de 750.00 nuevos soles

De 751 a 1000 nuevos soles

De 1001 a 1400 nuevos soles

De 1401 a 1800 nuevos soles

De 1801 a mas
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Vivienda

Definicion conceptual:

La vivienda es el lugar cerrado y cubierto que se construye para que sea
habitado por personas. Este tipo de edificacion ofrece refugio a los seres
humanos y les protege de las condiciones climaticas adversas, ademas de
proporcionarles intimidad y espacio para guardar sus pertenencias y

desarrollar sus actividades cotidianas (38).

Definicion operacional

¢ Vivienda Unifamiliar

e Vivienda multifamiliar

e Vecindada, quinta choza, cabafia

e Local no destinado para habitacién humana

e Otros

Tenencia

e Alquiler

e Cuidador/alojado

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

e Propia
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Material del piso:

e Tierra

e Entablado

e Loseta, vinilicos o sin vinilicos
e La&minas asféalticas

e Parquet

Material del techo:

e Madera, estera.

e Adobe

e Esteray adobe

e Material noble ladrillo y cemento

e FEternit

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 [ndividual
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Abastecimiento de agua

e Acequia

e Cisterna

e Pozo

e Red publica

e Conexion domiciliara

Eliminacion de excretas
e Aire libre

e Acequia, canal

e Letrina

e Bafio publico

e Bafio propio

e Oftros

Combustible para cocinar
e Gas, Electricidad

e Lefa, Carbon

e Bosta

e Tuza (coronta de maiz)

e (Carca de vaca

Energia Eléctrica

e Eléctrico
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e Kerosene
e Vela

e Oftro

Disposicion de basura

e A campo abierto
e Alrio
e Enunpozo

e Seentierra, quema, carro recolector

Frecuencia que pasan recogiendo la basura por su casa
e Diariamente

e Todas las semanas, pero no diariamente

e Al menos 2 veces por semana

e 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 desague

e Otros
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II. DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA

Definicion conceptual

Se refieren al conjunto de comportamientos que una persona pone en
practica de manera consistente y mantenida en su vida cotidiana y que
pueden influir en el mantenimiento de su salud o en colocarlo en situacién
de riesgo para la aparicion de los trastornos cognitivos y demencia (30).
Definicion operacional

Escala nominal

El nifio acude al Establecimiento de Salud, para la AlS (Control CRED,

vacunas, examen dental periddicamente)
o Si

e No

Numero de horas que duermen
e 10a12 horas
e 08a10 horas

e (06 a 08 horas

Frecuencia en que se bafian
e Diariamente

e 4 veces alasemana
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e No se bafa

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

disciplina
e Si
e No

El nifo tiene establecidas reglas y expectativas claras y consistentes

acerca de su conducta y/o disciplina.

e Si

e No

En las dos ultimas semanas que su nifio (a) presento diarreas, su

alimentacion que le brindo fue en:

e La misma cantidad

e Mas cantidad

e Menos cantidad

e Suspendi6 los alimentos

e Aun no le han dado otro tipo de alimentos

e No presento diarreas

Durante los ultimos 6 meses su nifio (a) present6 al menos un accidente

en el hogar o en otro lugar

e Caida
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e Golpe

e Electrocutado
e Quemaduras
e Otros

e No present6 ninguno

Durante las dos ultimas semanas ha identificado algun signo de alarma

para una enfermedad respiratoria aguda en el nifio(a)

e Respiracion rapida

e No puede respirar

e No come ni bebe

e Se pone frio

e Se ve méas enfermo

e Mas de tres dias con calentura

e Lesale pusen el oido

e Le aparecen puntos blancos en la garganta

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

e Sj

e No

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

e Si

e No

Alimentacién

Definicion Conceptual

Acto voluntario y consiente por el cual se eligen, preparan e ingieren los
alimentos (39).

Definicion Operacional

Dieta: Frecuencia de consumo de alimentos
e Diario

e 30 Mas veces por semana

e 102vecesalasemana

e Menos de 1 vez a la semana

¢ Nunca o casi nunca
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I1l. DETERMINANTES DE LAS REDES SOCIALES Y
COMUNITARIAS

Definicion conceptual

Se define red social y comunitaria como conjunto de interaccion social del
individuo que se encuentran relacionados entre si, que reconozca su realidad
y se interese por resolver, identificar y priorizar los principales problemas y
buscar las alternativas de solucién (40).

Apoyo social natural

Definicion operacional

e Familia

e Amigo

e Vecino

e Compafieros espirituales
e Compafieros de trabajo

e Norecibo

Apoyo social organizado Organizaciones de ayuda al enfermo
e Seguridad social
e Empresa para la que trabaja

¢ Instituciones de acogida
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e Organizaciones de voluntariado

e No recibo

Pertenece el nifio en algunas de estas organizaciones de apoyo
e Cuna Mas

e PVL (Vaso de leche)

e PAD Juntos

e Qaliwarma

e Otros

e No recibo

e Maésdeuno

Acceso al servicio de salud

Definicion conceptual

La prestacion de servicios de salud se ha dirigido a extender la red de
servicios, aumentar el personal médico y auxiliar de salud, asegurar la oferta
de los medicamentos, mejorar la infraestructura y ampliar la cobertura (41).

Utilizacion de un servicio de salud en los ultimos 12 meses
e Hospital

e Centro de salud

e Puesto de salud

e Particular
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e Oftros

Lugar de atencion que fue atendido

Muy cerca de su casa

Regular

Lejos

Muy lejos de su casa

e No sabe

Tipo de seguro:
e ESSALUD
o SIS-MINSA
e SANIDAD

e Oftros

Tiempo de espero en la atencién:

e Muy largo

Largo

Regular

Corto

Muy corto

No sabe

40



La calidad de atencidn recibida:

e Muy buena

Buena

Regular

Mala

Muy mala

No sabe

Pandillaje o delincuencia cerca de la vivienda
e Si()

e No()

3.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
Técnica:
En el presente trabajo de investigacion se utilizo la técnica de la entrevista y la

observacion para la aplicacion del instrumento.

Instrumento:

En el presente trabajo de investigacion se utilizé un instrumento para la recoleccion

de datos que se detallan a continuacion:

Instrumento N° 01:
El instrumento ya fue elaborado en base al cuestionario sobre los determinantes

de la salud en el nifio menor de 11 afios de comunidades de Chimbote. Elaborado
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por la Dra. Vilchez Reyes Adriana (Anexo N°03). Esta constituido por 39 items

distribuidos en 4 partes de la siguiente manera:

Datos de ldentificacion, donde se obtuvo las iniciales o seudénimo de la

persona entrevistada.

e Los determinantes del entorno Biosocioecondmicos en los nifios menores de
11 afios (Grado de instruccién, ingreso econémico, ocupacion, Vivienda,

agua, eliminacion de excretas, combustible le para cocinar, energia eléctrica).

e Los determinantes de los estilos de los nifios menores de 11 afios: habitos
personales (Tabaquismo, alcoholismo, actividad fisica, horas de suefio,

frecuencia del bafio), Alimentos que consumen.

e Los determinantes de las redes sociales y comunitarias en los nifios menores

de 11 afios: Apoyo social natural, organizado, acceso a los servicios de salud.

Control de Calidad de los datos:

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 analisis, se utilizé para
la evaluacion de la validez de contenido la férmula de V de Aiken (Penfield y

Giacobbi, 2004)
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Donde:

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

| : Es la calificacion méas baja posible.

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

menores de 11 afios de edad en el Pert (Anexo N° 4).

Confiabilidad: Se evalu6 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.(Anexo N°05).

3.5 Plan de analisis
Procedimiento de Recoleccion de Datos
Para la recoleccién de datos del presente trabajo de investigacién se considero los

siguientes aspectos:
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e Seinformo y se pedio el consentimiento a los padres de los nifios, indicando
el propdsito de la investigacion y que los datos recolectados y resultados

obtenidos mediante su participacion son estrictamente confidenciales.

e Se coordind con los padres, el dia y hora en que se podra reunir para la

recoleccion de datos.

e Se procedio a la aplicacion del instrumento bajo las consideraciones éticas

especificadas en el proyecto.

e Se realiz6 lectura del contenido o instrucciones de los instrumentos a cada

nifio menor de 11 afos de la |.E 14062 Tablazo Norte.

e La aplicacion del instrumento proyecta una duracion de 20 minutos
aproximadamente por cada unidad de estudio, la misma que serd de manera
personal y directa

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 construiran 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: DETERMINANTES DE LA SALUD EN LOS NINOS MENORES DE 11 ANOS DE LA |.E 14062 TABLAZO

NORTE -LA UNION — PIURA ,2020

ENUNCIADO

DEL

PROBLEMA

OBJETIVO

GENERAL DE LA

INVESTIGACION

OBJETIVO ESPECIFICOS DE LA INVESTIGACION

METODOLOGIA

¢Cudles son los
determinantes

de la salud en
los nifos
menores de 11
afios de la ILE
14062 Tablazo

Norte, La

Describir

los

determinantes de la salud

en los nifios menores de

11 afos de la I.LE 14062

Tablazo Norte.

Identificar los determinantes del entorno
Biosocioecondmicos (edad, sexo, grado de
instruccion,  ingreso  econémico,  ocupacion,

condicion de trabajo); entorno fisico (vivienda,
servicios basicos, saneamiento ambiental) en los
nifios menores de 11 afios de la I.E 14062 Tablazo
Norte.

Identificar los determinantes de los estilos de vida:

Alimentos que consumen, habitos personales

Tipo de investigacion: Cuantitativo
Nivel de investigacion: Descriptivo
Disefio de la investigacion: de una sola
casilla.

Poblacion: Estuvo constituida por 100
nifios menores de 11 afios de la I.E 14062
Tablazo Norte — La Uni6n — Piura.
Muestra: La muestra estuvo constituida

por 100 nifios menores de 11 afios.
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Unidn — Piura

,2020 ?

(Tabaquismo, alcoholismo, actividad fisica),
morbilidad en los nifios menores de 11 afios de la I.E
14062 Tablazo Norte.

Identificar los determinantes de las redes sociales y
comunitarias: acceso a los servicios de salud del
adolescente y su impacto en la salud, apoyo social en
los nifios menores de 11 afios de la I.LE 14062

Tablazo Norte.

Unidad de analisis: Los nifios menores de
11 afios forman parte de la muestra y
responden a los criterios de la

investigacion.
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3.7 Principios éticos

La investigacion fue aplicada bajo los principios éticos que rigen la actividad

investigativa de Uladech catdlica:

e Proteccidn a las personas: Se refiere a que toda persona debe ser informada
y que tendrd el derecho a elegir su incorporacién en cualquier tipo de
investigacion, mostrandole seguridad hacia la persona (42). Durante la
ejecucion de la investigacion, se respetd la dignidad humana, la identidad, la

diversidad, la confidencialidad y la privacidad.

e Beneficencia y no maleficencia: El presente estudio delimita beneficios
directos hacia los nifios en su calidad de vida y su desarrollo humano, los
resultados de la investigacion contribuyeron a la linea de investigacion que
busca precisamente esos aspectos; asi mismo en el desarrollo de la
investigacion no se causaran dafos ni agravios morales a los participantes.

(42)

e Justicia: Se refiere a garantizar que todas las personas compartan
equitativamente los beneficios y las responsabilidades de la investigacion
(42). Se proyecta que los resultados de la investigacion se difundiran en el
escenario de estudio, ademas que se delimitaran los sesgos para evitar

cometerlos.

e Integridad cientifica: es el desarrollo de los valores fundamentales y las
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tradiciones éticas de las disciplinas cientificas, promoviendo practicas
rigurosas y responsables en la investigacion, sera honesta y precisa (42). El
trabajo de investigacion, proyecta una integridad cientifica al estar elaborado

en funcion a las normas deontologicas de la profesion de Enfermeria.

Consentimiento informado y expreso: se refiere que antes de obtener el
consentimiento se describe al sujeto de investigacion, lo que se va desarrollar
con sus datos, y quien tendra acceso a ello y como seran publicados (42).Se
evidenciara a partir del consentimiento informado de los padres de los
adolescentes que autoriza la aplicacion de la investigacion. Asi mismo se
explicard el proposito de la investigacion a los padres y nifios menores de 11

anos.
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V. RESULTADOS
4.1 Resultados

TABLA 01: DETERMINANTES DE LA SALUD BIOSOCIOECONOMICOS EN
NINOS MENORES DE 11 ANOS DE LA L.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA

UNION - PIURA, 2020

Sexo n %
Masculino 43 43,0
Femenino 57 57,0
Total 100 100,0
Edad n %
Recién nacido. 0 0,0
Nifio de 29 dias a 11 meses y 29 dias. 0 0,0
Nifio de 1 a 4 afios 0 0,0
Nifio de 5 a 8 afos 0 0,0
Nifio de 9 a 10 afios 100 100,0
Total 100 100,0
Grado de instruccion del nifio menor de 11 afios n %
Sin instruccion 0 0,0
Inicial/primaria 100 100,0
Secundaria: completa/incompleta 0 0,0
Superior completa/ incompleta 0 0,0
Total 100 100,0
Grado de instruccion de la madre n %
Sin nivel instruccion 12 12,0
Inicial/ primaria 50 50,0
Secundaria completa/ incompleta 33 33,0
Superior completa/ incompleta 3 3,0
Superior no universitaria completa/ incompleta 2 2,0
Total 100 100,0
Ingreso econdémico familiar (s/) n %
Menor de 750 93 93,0
De 751 a 1000 5 5,0
De 1001 a 1400 2 2,0
De 1401 a 1800 0 0,0
De 1801 a méas 0 0,0
Total 100 100,0
Ocupacion del jefe de familia n %
Trabajo estable 3 3,0
Eventual 93 93,0
Sin ocupacion 4 4,0
Jubilado 0 0,0
Estudiante 0 0,0
Total 100 100,0

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de

la |.E. 14062 Tablazo Norte - La Unién - Piura, 2020.
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GRAFICO 01: SEXO DE LOS NINOS MENORES DE 11 ANOS DE LA I.E. 14062
TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.

" MASCULINO

“ FEMENINO

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de
la |.E. 14062 Tablazo Norte - La Unién - Piura, 2020.

GRAFICO 02: EDAD DE LOS NINOS MENORES 11 ANOS DE LA LE. 14062
TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.

0% * RECIEN NACIDO.

0%
O%M%
% NINO DE 29 DIAS A 11

MESES Y 29 DIAS.

% NINO DE 1 A 4 ANOS

“ NINO DE 5 A 8 ANOS

= NINO DE 9 A 10 ANOS

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de
la I.E. 14062 Tablazo Norte - La Unidn - Piura, 2020.
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GRAFICO 03: GRADO DE INSTRUCCION DE LOS NINOS MENORES DE 11
ANOS DE LA 1.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.

100.0
100 - - o
90 -
80 -
70 -
60 - N
50 -
40 - 4%
30 -
%8 i 0.0 0.0 0.0
0 A A A
SIN INICIAL/PRIMAR | SECUNDARIA: SUPERIOR
INSTRUCCION 1A COMPLETA/INC COMPLETA/
OMPLETA INCOMPLETA
N 0 100 0 0
% 0.0 100.0 0.0 0.0

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de
la |.E. 14062 Tablazo Norte - La Unién - Piura, 2020.

GRAFICO 04: GRADO DE INSTRUCCION DE LA MADRE DE LOS NINOS
MENORES DE 11 ANOS DE LA LE. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION -

PIURA, 2020.

50.0
] 33.0
] 12.0
: 3.0 Moo
. ==y o e
SINNIVEL | INICIAL/ | SECUNDARIA| SUPERIOR | SUPERIOR
INSTRUCCIO | PRIMARIA | COMPLETA/ | COMPLETA/ NO
N INCOMPLETA | INCOMPLETA | UNIVERSITAR
A
COMPLETA/
INCOMPLETA
N 12 50 33 3 2
% 120 50.0 33.0 3.0 2.0

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacidn, aplicado a los nifios menores de 11 afios de

la 1.E. 14062 Tablazo Norte - La Unio6n - Piura, 2020.
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GRAFICO 05: INGRESO ECONOMICO FAMILIAR DE LOS NINOS MENORES DE
11 ANOS DE LA 1.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.

100 - 93.0
90
80 -
70 -
60
PO AN
40 - i %
30
20 =
18 —— 2.0 0.0 0.0
MENOR DE DE 751 A DE 1001 A DE 1401 A DE 1801 A
750 1000 1400 1800 MAS
N 93 5 2 0 0
% 93.0 5.0 2.0 0.0 0.0

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de
la |.E. 14062 Tablazo Norte - La Unién - Piura, 2020.

GRAFICO 06: OCUPACION DEL JEFE DE FAMILIA DE LOS NINOS MENORES
DE 11 ANOS DE LA 1.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.

100 - 93.0
90 -
80 -
70 -
60 -
50 - uN
40 - %
30
20 3
10 - 24 == 0.0 0.0
0 - A A
TRABAJO EVENTUAL SIN JUBILADO | ESTUDIANTE
ESTABLE OCUPACION
N 3 93 4 0 0
% 3.0 93.0 4.0 0.0 0.0

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de

la I.E. 14062 Tablazo Norte - La Unién - Piura, 2020.
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TABLA 02: DETERMINANTES DE LA SALUD RELACIONADOS CON LA
VIVIENDA DE LOS NINOS MENORES DE 11 ANOS DE LA LE. 14062
TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.

Tipo n %

Unifamiliar 75 75,00
Multifamiliar 9 9,00
Vecindad, quinta, choza, cabafia 11 11,00
No destinada para habitacion humana 1 1,00
Otros 4 4,00
Total 100 100,00
Tenencia n %

Alquiler 4 4,00
Cuidador/alojado 1 1,00
Plan social 0 0,00
Alquiler venta 0 0,00
Propia 95 95,00
Total 100 100,00
Material del piso n %

Tierra 96 96,00
Entablado 0 0,00
Loseta/cemento 4 4,00
Laminas asféalticas 0 0,00
Parquet 0 0,00
Total 100 100,00
Material del techo n %

Madera, estera 35 35,00
Adobe 1 1,00
Estera y adobe 15 15,00
Material noble, ladrillo y cemento 1 1,00
Eternit/calamina 48 48,00
Total 100 100,00
Material de las paredes n %

Madera, estera 43 43,00
Adobe 10 10,00
Estera y adobe 26 26,00
Material noble ladrillo y cemento 11 11,00
Otros 10 10,00
Total 100 100,00
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Personas que duermen en una habitacion n %

4 a mas miembros 21 21,00
2 a 3 miembros 65 65,00
Independiente 14 14,00
Total 100 100,00
Abastecimiento de agua n %

Acequia 4 4,00
Cisterna 13 13,00
Pozo 37 37,00
Red publica 14 14,00
Conexion domiciliaria 32 32,00
Total 100 100,00
Eliminacion de excretas n %

Aire libre 41 41,00
Acequia, canal 3 3,00
Letrina 17 17,00
Bario publico 0 0,00
Bafio propio 35 35,00
Otros 4 4,00
Total 100 100,00
Combustible para cocinar n %

Gas, electricidad 10 10,00
Lefia, carbon 90 90,00
Bosta 0 0,00
Tuza (coronta de maiz) 0 0,00
Carca de vaca 0 0,00
Total 100 100,00
Energia eléctrica n %

Sin energia 13 13,00
Lampara (no electrica) 3 3,00
Grupo electrégeno 1 1,00
Eléctrica temporal 10 10,00
Eléctrica permanente 73 73,00
Vela 0 0,00
Total 100 100,00
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Disposicion de basura n %

A campo abierto 45 45,00
Al rio 0 0,00
En un pozo 0 0,00
Se entierra, quema, carro recolector 55 55,00
Total 100 100,00
Frecuencia del recojo de basura n %

Diariamente 17 17,00
Todas las semanas pero no diariamente 30 30,00
Al menos 2 veces por semana 22 22,00
Al menos una vez al mes 31 31,00
Total 100 100,00
¢ Como elimina su basura? n %

Carro recolector 66 66,00
Monticulo o campo limpio 26 26,00
Contenedor especificos de recogida 0 0,00
Vertido por el fregadero o desagie 0 0,00
Otros 8 8,00
Total 100 100,00

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado
por Dra. Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacidn, aplicado a los nifios menores
de 11 afios de la I.E. 14062 Tablazo Norte - La Union - Piura, 2020.

GRAFICO 07: TIPO DE VIVIENDA DE LOS NINOS MENORES DE 11 ANOS DE
LA I.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Uni6n - Piura, 2020.
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GRAFICO 08: TENENCIA DE LA VIVIENDA DE LOS NINOS MENORES DE 11
ANOS DE LA 1.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Unioén - Piura, 2020.

GRAFICO 09: MATERIAL DEL PISO DE LA VIVIENDA DE LOS NINOS
MENORES DE 11 ANOS DE LA ILE. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION -
PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la

I.E. 14062 Tablazo Norte - La Union - Piura, 2020.
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GRAFICO 10: MATERIAL DEL TECHO DE LA VIVIENDA DE LOS NINOS
MENORES DE 11 ANOS DE LA I.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION -
PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Uni6n - Piura, 2020.

GRAFICO 11: MATERIAL DE LAS PAREDES DE LA VIVIENDA DE LOS NINOS
MENORES DE 11 ANOS DE LA LE. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION -
PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Union - Piura, 2020.
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GRAFICO 12: PERSONAS QUE DUERMEN EN UNA HABITACION DE LOS
NINOS MENORES DE 11 ANOS DE LA I.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION
- PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Union - Piura, 2020.

GRAFICO 13: ABASTECIMIENTO DE AGUA DE LOS NINOS MENORES DE 11
ANOS DE LA 1.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Union - Piura, 2020.
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GRAFICO 14: ELIMINACION DE EXCRETAS DE LOS NINOS MENORES DE 11
ANOS DE LA I.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Unioén - Piura, 2020.

GRAFICO 15: COMBUSTIBLE PARA COCINAR DE LOS NINOS MENORES DE
11 ANOS DE LA 1.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.

90 -
80
70 -
60
50 1 BN
40 - 4%
30 -
20 - 10.00
10 7 0.00 0.00 0.00
O A S A
GAS, LENA, BOSTA TUZA CARCA DE
ELECTRICIDA | CARBON (CORONTA VACA
D DE MAI2)
N 10 90 0 0 0
% 10.00 90.00 0.00 0.00 0.00

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Union - Piura, 2020.
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GRAFICO 16: ENERGIA ELECTRICA DE LOS NINOS MENORES DE 11 ANOS DE
LA I.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Uni6n - Piura, 2020.

GRAFICO 17: DISPOSICION DE LA BASURA DE LOS NINOS MENORES DE 11
ANOS DE LA 1.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Uni6n - Piura, 2020.
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GRAFICO 18: FRECUENCIA DEL RECOJO DE BASURA DE LOS NINOS
MENORES DE 11 ANOS DE LA I.E. 14062 TABLAZO NORTE - LAUNION - PIURA,
2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Unioén - Piura, 2020.

GRAFICO 19: ;.COMO ELIMINA SU BASURA LOS NINOS MENORES DE 11
ANOS DE LA 1.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020?
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Union - Piura, 2020.

61



TABLA 03: DETERMINANTES DEL ESTILO DE VIDA DE LOS NINOS
MENORES DE 11 ANOS DE LA |.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION -
PIURA, 2020.

¢El nifio acude al establecimiento de salud, para

la AIS (control cred, vacunas, examen dental n %
periddicamente)?

Si 92 92,0
No 8 8,0
Total 100 100,0
¢ Cuantas horas duerme el nifio? n %

10 a 12 horas 34 34,0
08 a 10 horas 47 47,0
06 a 08 horas 19 19,0
Total 100 100,0
¢con que frecuencia se bafa? n %
Diariamente 93 93,0
4 veces a la semana 7 7,0
No se bafia 0 0,0
Total 100 100,0
¢El nifio tiene establecidas reglas y

expectativas claras y consistentes acerca de su n %
conducta y/o disciplina?

Si 96 96,0
No 4 4,0
Total 100 100,0
En las dos ultimas semanas que su nifio(a)

presento diarreas, su alimentacion que le n %
brind6 fue en:

La misma cantidad 2 2,0
Mas cantidad 2 2,0
Menos cantidad 6 6,0
Suspendi6 los alimentos 0 0,0
Aun no le da otro tipo de alimentos 0 0,0
No presento diarreas 90 90,0
Total 100 100,0

62



¢Durante los ultimos 6 meses su nifio(a) presento

al menos un accidente en el hogar o en otro n %
lugar?

Caida 25 25,0
Golpe 5 5,0
Electrocutado 0 0,0
Quemaduras 0 0,0
Otros 1 1,0
No presentd ninguno 69 69,0
Total 100 100,0
¢Durante las dos ultimas semanas ha

identificado algun signo de alarma para una o
enfermedad respiratoria aguda en el nifio(a)? : 0
indique el signo de alarma que observo

Respiracion rapida 0 0,0
No puede respirar 0 0,0
No come ni bebe 2 2,0
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 98 98,0

Total 100 100,0
El nifio(a) tiene su carnet de vacunas completas

de acuerdo a su edad: : ke
Si 98 98,0
No 2 2,0
Total 100 100,0
Si muestra el carnet tiene las vacunas y el o

. n Y0
control de acuerdo a su edad:
Si 97 97,0
No 3 3,0
Total 100 100,0

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por
Dra. Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11
afios de la I.E. 14062 Tablazo Norte - La Union - Piura, 2020.
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TABLA 03.1 DIETA: ALIMENTACION QUE CONSUMEN LOS NINOS
MENORES DE 11 ANOS DE LA |.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION -

PIURA, 2020.
3omas| l1lo2
Menos de
) - veces a | veces a Nuncao | Nuncao
Alimentos que Diario lvezala ) )
la la casi nada | casi nada
consume: semana
semana | semana
n % |n| % |n| % n | % | n % n %
Frutas 61 (61,0[26(26,0/ 9| 9,0 4 (40| 0 | 0,0 |100/|100,0
4
Carnes 10 (10,0(41(41,0 0 400, 8 (80| 1 | 1,0 [100|100,0
2
Huevos 20 [20,0{50|50,0 A 240| 6 |60 0 | 0,0 |{100]100,0
1
Pescado 58 [58,0(26|26,0 0 100 6 | 60| O | 0,0 |{100]|100,0
Fideos, arroz, 1
41 |41,0/37|37,0 50| 7 | 70| 0 | 0,0 {100]|100,0
papas... 5
1
Pan cereales 43 143,01281(28,0 . 15,0 | 12 (12,0 2 | 2,0 {100|100,0
Verduras y 2
) 32 [32,0123(23,0 29,0 | 11 11,04 5 | 5,0 [100]100,0
hortalizas 9
2
Legumbres 19 (19,0(18|18,0 3 23,0 | 20 [20,0| 20 | 20,0 |{100]|100,0
Embutidos, 2
0 007170 21,0 | 31 |31,0] 41 | 41,0 |100{100,0
enlatados 1
2
Lacteos 22 (22,0122(22,0 . 210 | 23 |23,0| 12 | 12,0 |100{100,0
1
Dulces, gaseosas 0 (00110 A 14,0 | 25 |25,0] 60 | 60,0 |100|100,0
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Refrescos con 1

; 3 307170 10,0 | 26 |26,0| 54 | 54,0 {100(100,0
azucar 0
Leche materna 0 00(0|00(|0] 0,0 0O |001(100(100,0|100/100,0

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de
la I.E. 14062 Tablazo Norte - La Unidn - Piura, 2020.
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GRAFICO 20: NINOS MENORES DE 11 ANOS DE LA 1E. 14062 TABLAZO
NORTE - LA UNION - PIURA, 2020, QUE ACUDEN AL ESTABLECIMIENTO DE
SALUD PERIODICAMENTE PARA LA AlS.

S|
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Unidn - Piura, 2020.

GRAFICO 21: NUMERO DE HORAS QUE DUERMEN LOS NINOS MENORES DE
11 ANOS DE LA 1.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Union - Piura, 2020.
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GRAFICO 22: FRECUENCIA DEL BANO EN LOS NINOS MENORES DE 11 ANOS
DE LA I.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Unioén - Piura, 2020.

GRAFICO 23: TIENE REGLAS Y EXPECTATIVAS CLARAS Y CONSISTENTES
SOBRE LA CONDUCTA DE LOS NINOS MENORES DE 11 ANOS DE LA I.E. 14062
TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Uni6n - Piura, 2020.
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GRAFICO 24: EN LAS DOS ULTIMAS SEMANAS CUANDO PRESENTO
DIARREAS COMO FUE LA ALIMENTACION QUE BRINDO A LOS NINOS
MENORES DE 11 ANOS DE LA I.E. 14062 TABLAZO NORTE - LAUNION - PIURA,
2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Unioén - Piura, 2020.

GRAFICO 25: ACCIDENTE QUE PRESENTO, EN LOS ULTIMOS MESES LOS
NINOS MENORES DE 11 ANOS DE LA I.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION
- PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Union - Piura, 2020.
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GRAFICO 26: SIGNO DE ALARMA QUE OBSERVO PARA UNA ENFERMEDAD
RESPIRATORIA AGUDA EN LOS NINOS MENORES DE 11 ANOS DE LA I.E.
14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la

I.E. 14062 Tablazo Norte - La Unioén - Piura, 2020.

GRAFICO 27: EL NINO TIENE SU CARNET DE VACUNAS COMPLETAS DE
ACUERDO A SU EDAD.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Union - Piura, 2020.
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GRAFICO 28: MUESTRA EL CARNET CON LAS VACUNAS Y EL CONTROL DE
ACUERDO A SU EDAD DE LOS NINOS MENORES DE 11 ANOS DE LA 1.E. 14062
TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Unidn - Piura, 2020.

GRAFICO 29: FRECUENCIA DEL CONSUMO DE ALIMENTOS EN LOS NINOS
MENORES DE 11 ANOS DE LA ILE. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION -
PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de la
I.E. 14062 Tablazo Norte - La Union - Piura, 2020.
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TABLA 04: DETERMINANTES DE APOYO COMUNITARIO DE LOS NINOS
MENORES DE 11 ANOS DE LA I.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION -
PIURA, 2020.

¢Recibe algun apoyo social natural? n %
Familiares 7 170
Amigos 0 00
Vecinos 0 00
Comparieros espirituales 2 20
Compariero de trabajo 0 00
No recibo 91 91,0
Total 100 100,0
¢ Recibe algun apoyo organizado? n %
Organizaciones de ayuda al enfermo 0o 00
Seguridad social 1 10
Empresa para la que trabaja 0o 00
Instituciones de acogida 0 00
Organizaciones de voluntariado 4 40
No recibo 95 95,0
Total 100 100,0
Pertenece el nifio en algunas de estas organizaciones de no%
apoyo:

Cuna mas 0 0,00
PVL (vaso de leche) 2 2.00
PAD juntos 13 13,00
Quali warma 39 39,00
Otros 0 0,00
No recibe 7 7,00
Més de uno 39 39,00
Total 100 100,0
¢En qué institucion de salud se atendié en estos 12 N %
altimos meses?

Hospital 0 0,0
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Centro de salud 26 26,0

Puesto de salud 71 71,0
Clinicas particulares 1 1,0
Otros 2 2,0
Total 100 100,0
¢ Considera Ud. que el lugar donde lo (la) atendieron no%
esta:
Muy cerca de su casa 29 29,0
Regular 33 33,0
Lejos 30 30,0
Muy lejos de su casa 6 6,0
No sabe 2 2,0
Total 100 100,0
¢ Qué tipo de seguro tiene Ud.?. n %
ESSALUD 17 17,0
SIS-MINSA 81 81,0
SANIDAD 0 0,0
Otros 2 2,0
Total 100 100,0
¢ Existe pandillaje o delincuencia cerca a su casa? n %

Si 47 47,0

No 53 53,0

Total 100 100,0

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacidn, aplicado a los nifios menores de 11 afios de
la |.E. 14062 Tablazo Norte - La Unién - Piura, 2020.
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GRAFICO 30: NINOS MENORES DE 11 ANOS DE LA 1E. 14062 TABLAZO
NORTE - LA UNION - PIURA, 2020, QUE RECIBEN APOYO SOCIAL NATURAL.
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FAMILIARE | AMIGOS VECINOS | COMPANE | COMPARNE | NO RECIBO
S ROS RO DE
ESPIRITUAL | TRABAJO
ES
N 7 0 0 2 0 91
% 7.0 0.0 0.0 2.0 0.0 91.0

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacidn, aplicado a los nifios menores de 11 afios de
la |.E. 14062 Tablazo Norte - La Unién - Piura, 2020.

GRAFICO 31: ACCIDENTE QUE PRESENTO, EN LOS ULTIMOS MESES LOS
NINOS MENORES DE 11 ANOS DE LA I.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION

- PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de

la I.E. 14062 Tablazo Norte - La Unién - Piura, 2020.
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GRAFICO 32: NINOS MENORES DE 11 ANOS DE LA 1E. 14062 TABLAZO
NORTE - LA UNION - PIURA, 2020, QUE PERTENECEN ALGUNA DE ESTAS
ORGANIZACIONES DE APOYO:
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15 T %%
===
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CUNA PVL PAD QUALI | OTROS NO MAS DE
MAS | (VASO DE | JUNTOS | WARMA RECIBO UNO
LECHE)
N 0 2 13 39 0 7 39
% 00 02 13 39 00 07 39

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de
la |.E. 14062 Tablazo Norte - La Unién - Piura, 2020.

GRAFICO 33: INSTITUCION DE SALUD EN LA QUE SE ATENDIERON EN
ESTOS 12 ULTIMOS MESES LOS NINOS MENORES DE 11 ANOS DE LA I.E.
14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.

80 -
70
60 -
50 -
40 N
30 - 4%
20
10 - 00 01 02
0 A— - ai—
HOSPITAL CENTRO DE PUESTO DE CLINICAS OTROS
SALUD SALUD PARTICULARE
S
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de
la |.E. 14062 Tablazo Norte - La Unidn - Piura, 2020.
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GRAFICO 34: CONSIDERA UD. QUE EL LUGAR DONDE LO (LA) ATENDIERON

ESTA:
36 - 33
29 28
30 -
25 -
20 A =N
15 - 4%
10 N 06
5 7 - 02
0 _
MUY CERCA | REGULAR LEJOS MUY LEJOS |  NO SABE
DE SU CASA DE SU CASA
N 29 33 30 6 2
% 29 33 30 06 02

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de
la I.E. 14062 Tablazo Norte - La Unidn - Piura, 2020.

GRAFICO 35: QUE TIPO DE SEGURO TIENEN LOS NINOS MENORES DE 11
ANOS DE LA 1.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacién, aplicado a los nifios menores de 11 afios de

la 1.E. 14062 Tablazo Norte - La Union - Piura, 2020.
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GRAFICO 36: EXISTENCIA DE PANDILLAJE Y/O DELINCUENCIA CERCA A
LA CASA DE LOS NINOS MENORES DE 11 ANOS DE LA I.E. 14062 TABLAZO
NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.

S|
M NO

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de
la I.E. 14062 Tablazo Norte - La Unidn - Piura, 2020.
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TABLA 05: DETERMINANTES DE LAS REDES SOCIALES Y
COMUNITARIAS EN NINOS MENORES DE 11 ANOS DE LA LE. 14062

TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.

El tiempo que espero para que lo (la) atendieran en el

establecimiento de salud ¢ le parecio? " 7
Muy largo 29 29,0
Largo 31 31,0
Regular 27 27,0
Corto 8 8,0
Muy corto 3 3,0
No sabe 2 2,0
Total 100 100,0
En general, ¢la calidad de atencion que recibi6 en el . %
establecimiento de salud fue?

Muy buena 9 9,0
Buena 41 41,0
Regular 48 48,0
Mala 1 1,0
Muy mala 1 1,0
No sabe 0 0,0
Total 100 100,0

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacidn, aplicado a los nifios menores de 11 afios de

la I.E. 14062 Tablazo Norte - La Union - Piura, 2020.
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GRAFICO 37: TIEMPO QUE ESPERARON PARA QUE LOS (LAS) ATENDIERAN
EN EL ESTABLECIMIENTO DE SALUD LOS NINOS MENORES DE 11 ANOS DE
LA I.E. 14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de

la I.E. 14062 Tablazo Norte - La Unién - Piura, 2020.

GRAFICO 38: CALIDAD DE ATENCION QUE RECIBIERON EN EL
ESTABLECIMIENTO DE SALUD LOS NINOS MENORES DE 11 ANOS DE LA I.E.
14062 TABLAZO NORTE - LA UNION - PIURA, 2020.
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Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud en nifios menores de 11 afios elaborado por Dra.
Adriana Vilchez Reyes directora de la linea de investigacion, aplicado a los nifios menores de 11 afios de
la |.E. 14062 Tablazo Norte - La Unién - Piura, 2020.
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4.2 Analisis de Resultados

A continuacion, se presenta el analisis de los resultados de las variables de los
Determinantes de la salud de los nifios menores de 11 afios de la Institucion Educativa

14062 Tablazo Norte —La Union-Piura,2020.

En la tabla N° 01: Con respecto a los determinantes Biosocioeconémicos de
la salud, se observa que los nifios menores de 11 afios de la I.E. 14062 Tablazo Norte
- La Unidn - Piura, 2020. En relacion al sexo se encontr6é que el 57% son de sexo
femenino, mientras que el 43% son de sexo masculino, el 100% tiene entre 9 a 10
afos, ademéas el 100% de los nifios se encuentran en el grado de instruccion
inicial/Primaria, el 50% de las madres de los nifios menores de 11 afios poseen el
grado de instruccion inicial/Primaria, 93% tienen un ingreso econémico familiar

menor a 750 soles y el 93% de los jefes de familia tienen trabajo eventual.

Los resultados se asemejan con los encontrados por Sanchez L. (43), en su
investigacion titulada “Determinantes de la salud en escolares con anemia. Institucion
educativa San Juan-Chimbote, 2016 donde su muestreo estuvo conformado por 100
escolares, del 100% el 54% son de sexo femenino, el 52% de las madres tiene un
grado de instruccion de inicial/primaria, el 90% tienen un ingreso econémico menor
a 750 soles, en cuanto a la ocupacion el 67% los jefes de familia tienen trabajo

eventual.

Los resultados difieren con los encontrados por Gonzales M. (44), en su

investigacion titulada: “Determinantes de la salud en adolescentes, institucion
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educativa Micaela Bastidas Chimbote, 2015”; donde el 38,8% de las madres tienen

un grado de instruccion de secundaria completa/secundaria incompleta.

Los resultados difieren con los encontrados por Chirogue Z. (45), en su
investigacion titulada: “Determinantes que influencian en el cuidado de enfermeria
en la promocion y recuperacion de la salud en nifios menores de 11 afios del caserio
de Santa Rosa-Cura Mori-Piura,2017”, donde el 50,7% es de sexo masculino, el
31,16% son nifios de edad de 1 a 4 afios; y se asemejan en el 65,12% tienen
inicial/primaria; el grado de instruccion de la madre, el 92,56% ingreso econdmico
menor de 750 del jefe de familia; el 92,09% son trabajadores eventuales, el 7,44%

son trabajadores estables.

La edad es el tiempo transcurrido desde el nacimiento de un ser vivo hasta un
su deceso. La nocion de edad brinda la posibilidad de segmentar la vida humana en

diferentes periodos temporales (46).

El sexo por razones bioldgicas las mujeres son las que cargan sobre sus
cuerpos el embarazo, el parto y el puerperio, y por lo mismo, existen necesidades
especificas para atender estos procesos. Sin embargo, los riesgos para su salud que se
derivan de tales eventos no sdlo estan relacionados con dichos roles biol6gicos en si,
sino de manera muy fuerte con las posibilidades de atencion o desatencién de estos
problemas, con las labores domésticas y extra domésticas que realizan con o sin apoyo
de sus parejas masculinas aun en esos periodos, y con la capacidad o no de decidir sin
intermediaciones sobre los cuidados a recibir y la oportunidad de estos. Estas estan
ligadas, junto a la pertenencia a una clase social, a la equidad o inequidad de género
existente (47).
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El grado de instruccion es el nivel méas alto completado, dentro de lo que se
ha cursado, de acuerdo a las caracteristicas del sistema educacional del pais,
considerando tanto los niveles primario, secundario, terciario y universitario del
sistema educativo no reformado, como la categorizacion del sistema educativo
reformado (ciclos de Educacion General Bésica y Polimodal). El nivel de instruccion
materno es un factor de riesgo para el hijo en cuanto a la probabilidad de sufrir un
dafio (muerte, enfermedad y/o secuela). Esta fuerte asociacion estd sustentada por
numerosos trabajos y verificado en la Argentina en el estudio mencionado

precedentemente (48).

La mayoria tiene un ingreso econémico de 750 soles mensuales, en el Peru el
sueldo minimo es de 930 soles, lo cual no es suficiente para el sustento de un hogar.
Toda una familia tiene la responsabilidad de proveer de lo necesario para sus propias
necesidades hasta donde le sea posible. La responsabilidad de administrar la
economia familiar debe compartirse entre el esposo y la esposa con una actitud de
confianza y franqueza, asi también con los hijos mayores que tiene un sueldo y

quieran compartir las necesidades de su hogar (59).

La ocupacion es el oficio o profesion de una persona, independiente del sector
en que puede estar empleada, o del tipo de estudio que hubiese recibido.
Generalmente se define en términos de la combinacion de trabajo, tareas y funciones

desempefiadas (50).
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El empleo informal en Per( alcanz6 un 59.01% en el afio 2017, aunque
representa un valor elevado, cabe resaltar que durante quince largos afios hubo un
descenso progresivo, siendo el valor mas alto en el 2004 con 87.05%, en paises
latinoamericanos el trabajo informal es muy variado, por ejemplo en Chile presenta
el 28% en el afio 2018, Uruguay 23% en el afio 2018, sin embargo existe cierta
similitud con el pais hermano de Colombia 57% en el afio 2018, siendo superados por
Ecuador y Paraguay con 65% y 64 % respectivamente en el afio 2018. El empleo
informal incluye los trabajos de diferentes empresas privadas no registradas que
producen bienes o servicios; como, por ejemplo, los taxistas, vendedores ambulantes,
canillitas y los trabajadores a domicilio; en este rubro también se puede incluir a los
recicladores pues su labor se encarga de segregar productos y/o bienes para luego ser

comercializados a un tercero (51).

En la investigacion realizada en la Institucion Educativa 14062 Tablazo Norte
— La Unidn, 2020. Se observa que del 100% de los nifios menores de 11 afios; mas de
la mitad son mujeres y menos de la mitad son varones; el total de los nifios tienen
edad entre los 9 y 11 afos; el total de los nifios tienen un grado de instruccion de
inicial/primaria, la mitad de las madres de los nifios menores de 11 afios tienen un
grado de instruccion inicial/primaria ya que en algunos casos se comprometieron a
temprana edad o vienen de familias de escasos recursos econémicos por lo que
tuvieron que trabajar y no continuaron con sus estudios superiores; casi la totalidad
de las familias refiere tener un ingreso economico menor a 750 soles, debido a que en

algunos casos el Unico que brinda el sustento economico familiar es el padre, o en el
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caso de las madres solteras que no reciben el apoyo del padre; dentro de la ocupacion
del jefe de familia tenemos que casi la totalidad cuenta con un trabajo eventual debido

que algunos padres trabajan en la agricultura y lo hacen en campafia de cosecha.

Por lo tanto estos resultados muestran que casi la totalidad de los padres de familia
de la Institucion Educativa 14062 Tablazo Norte, tienen una ocupacion eventual lo
que significa que no tienen los medio como mantener a su hogar por lo que buscan
mas trabajos adicionales como la pesca o el negocio de mercados para poder darles
una mejor calidad de vida a sus hijos, las madres de familia no cuentan con trabajo
por lo que noa aportan en el hogar econémicamente, ellas se dedican al cuidado de

los nifios, a su recreacién, a mantener limpio y ordenado su hogar.

En la tabla N° 02: Con respecto a los determinantes de salud relacionados con la
vivienda de los nifios menores de 11 afios de la I.E. 14062 Tablazo Norte - La Unién
- Piura, 2020. Se hall6 que, 75% tienen vivienda multifamiliar, 95% tienen vivienda
propia, 96% el material del piso es de tierra, 48% el material del techo es de
eternit/calamina, 43% las paredes son de material madera/estera, 65% duermen en
una habitacion de 2 a 3 miembros, en cuanto al abastecimiento del agua el 37% se
abastece a través de un pozo, 37% se abasteces de agua de un pozo, 41% eliminan sus
excretas al aire libre, el 90% utiliza como combustible para cocinar lefia y carbon,
73% cuenta con luz eléctrica permanente, 55% entierra, quema o deposita su basura
en el carro recolector, 31% respondid que recogen la basura al menos una vez al mes,

66% refiere que elimina su basura en el carro recolector.
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Estos resultados se asemejan con los encontrados por Vasquez 1. (52) donde
el 70% son viviendas multifamiliares, el 45% son casa propia, el 61,25% de las casas
el material de piso son de tierra, el 46.25% de las casas el material del techo es de
eternit, el 58,57 de las paredes es de material noble ladrillo y cemento, el 78,75%
duermen en una habitacion 2 — 3 miembros, el 100% cuentan con conexion
domiciliaria, bafio propio, energia eléctrica permanente, usan gas como combustible,
disponen y eliminan su basura en el carro recolector, el 75% de las personas
manifestaron que todas las semanas peor no diariamente pasa recogiendo la basura

por Su casa.

Los datos hallados, se asemejan a los resultados del estudio de Gonzales S.
(14), titulada “Determinantes de la salud en nifios. Urbanizacion Popular Bellamar Il
Etapa “Sector 8- Nuevo Chimbote, 2016”. De tipo cuantitativo descriptivo. Donde
concluye que la mayoria de los nifios tiene agua por red, publica casi la totalidad

tienen letrina, cocinan con gas y la disposicion de la basura es por carro recolector.

Parcialmente se asemeja los datos a la conclusion del estudio de Cueva R.
(16), en la investigacion titulada “Determinantes que influencian en el cuidado de
enfermeria en la promocidn y recuperacion de la salud en nifios menores de 11 afios
de la I.LE N° 20015 del Asentamiento Humano San Sebastian-Veintiséis de Octubre-
Piura, 20177, cuantitativa de tipo descriptivo, la muestra estuvo conformada por 140
nifios. Obteniendo como resultado que en cuanto a la variable vivienda; la mayoria
tienen vivienda multifamiliar, menos de la mitad de las viviendas tienen piso de tierra,

la mayoria tienen techo de Eternit/calamina, paredes de material noble, ladrillo y
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cemento, en donde duermen de 2 a 3 miembros.

Estos resultados difieren con los encontrados por Jara M. (53) en su
investigacion titulada: “Determinantes de la salud en escolares con parasitosis
intestinal de una institucion educativa en nuevo Chimbote — Perd ’donde concluye

que el 93% sus viviendas son vecindades, quintas, choza o cabafia.

Los resultados difieren con Cercado M. (54), en su investigacion
“Determinantes de la salud en nifios menores de cinco afios con sobrepeso. Puesto
Salud Satélite-Nuevo Chimbote, 2016, donde su muestreo estuvo conformado por
85 nifios se destaco que, el 78,8% son de tipo de vivienda unifamiliar, el 81,1% son
de tenencia propia, el 86,2% de material de piso es de loseta, vinilico, el 84,7% de
material de techo es de material noble, ladrillo y cemento, el 92,9% de material de
paredes es de material noble ladrillo y cemento, el 56,4% duermen
independientemente, el 95,3% en abastecimiento de agua, es de Conexion
domiciliaria, el 95,9 % tienen bafio propio, el 96,4% usan para cocinar gas,
electricidad, en energia eléctrica, el 92,9% cuentan con energia eléctrica permanente,
el 96,5% disposicion para basura se entierra, quema, carro recolector, el 64,7% el
carro recolector pasa al menos 2 veces por semana, el 97,6% eliminan la basura al

carro recolector.

El Tipo de vivienda es donde habita una o mas familias es una fundacion
donde un ser humano aprende los modos para vivir en armonia con otros. La relacion

de la familia debe ser estrecha y unida. Este tipo de relacion puede ayudar a los
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miembros del hogar aprender sobre sus caracteres mismos. También, pueden aprender
cdémo tratar y comunicarse con otros. Existen tipos de vivienda o familias: familia
nuclear, familia extensa compuesta por: abuelos, tios, primos, familias
monoparentales, familia ensamblada, familia homoparental. En la actualidad
encontramos mas viviendas multifamiliares, en las cuales muchas veces se puede
observar violencia ya que este tipo de familia por ser multiple sus miembros tiene
diferentes caracteres, en la presente investigacion se puede observar que no existe

mucha diferencia entre vivienda unifamiliar y vivienda multifamiliar (55).

Se entiende que las familias desean ser felices viendo crecer a sus hijos,
dandoles un lugar que los cuide y por ultimo tener un activo que les sirva de palanca
para el futuro, la vivienda es una necesidad primordial en la busqueda de la felicidad
esta necesidad también aplica para los individuos que no constituyen o que hayan
decidido no constituir un hogar. EI namero promedio de integrantes de un ndcleo
familiar es de 3.7 personas por familia. Esto nos permite conocer que las familias
habitualmente tienen mas de un hijo. EI 95% de los jefes de los nacleos familiares
poseen trabajo y mas del 80% se siente seguro de mantenerlo a largo plazo. El 43%
de estos jefes de ndcleo familiar poseen un trabajo como dependientes. Mas del 37%
de los jefes de nucleo familiar podrian acceder al financiamiento dado que cuentan

con algun tipo de contrato formal (plazo fijo o plazo definido) (56).

Por otro lado, al hacer referencia del tipo de material con el que se ha realizado
la construccion, se trata de los elementos empleados en mas secciones de la

construccion; tales como: el techo, las paredes interiores y exteriores, piso, fronteras,
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entre otros. Anexando a esto, las habitaciones son las secciones de la construccion
empleadas para alojamiento de las personas, donde estan incluidas sala, comedor y
otros ambientes destinados para el descanso placentero de las personas que viven

dentro de la vivienda (57).

En la investigacion realizada en la Institucion Educativa 14062 Tablazo Norte
—La Union-Piura,2020.Se observa que la mayoria tiene vivienda multifamiliar, casi
la totalidad es de tendencia propia, piso de tierra, menos de la mitad de las viviendas
son de techo de esternit/calamina, como también las paredes son de material
madera/estera, la mayoria duermen de 2 a 3 miembros en una sola habitacion, menos
de la mitad se abastece de agua atraves de un pozo, eliminan sus excretas al aire libre,
probablemente estos resultados sean debido a que casi la totalidad de los jefes de

familia realiza trabajo eventual y no les permite tener un hogar con mayor comodidad.

También observamos que casi la totalidad utiliza como combustible para
cocinar lefia y carbén, estas familias por el bajo ingreso que tiene no les alcanza para
comprar gas por esta razon optan por la lefia que ellos mismos consiguen del campo
esta practica no es saludable ya que cocinar con estos materiales ocasionan
enfermedades respiratorias, a largo plazo, maés de la mitad entierra, quema la basura
o0 lo deposita en el carro recolector. Esta practica es buena para la salud ya que se
mantiene un ambiente limpio, libre de malos olores, bacterias, virus que ocasionan

diversas enfermedades.
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Tabla N° 03: Con respecto a los determinantes de los estilos de vida de los nifios
menores de 11 afios de la I.E. 14062 Tablazo Norte - La Union - Piura, 2020. EI 92%
acude al establecimiento de salud para la AIS (control de CRED, vacunas, examen
dental periédicamente), 47% duermen de 8 a 10 horas, 93% se bafia diariamente, 96%
tiene establecido reglas y expectativas acerca de su conducta y/o disciplina, 90% de
los nifios no han presentado diarreas, 69% no presento ningun tipo de accidente, 98%
no han presentado ningun signo de alarma de enfermedad respiratoria, 98% de los
nifios tienen su carnet de vacunas completo de acuerdo a su edad, y el 97% muestra

su carnet de vacunacion.

En los estudios obtenidos que se asemejan por Escobedo E, (58). Donde
concluye que el 100% de los nifios acuden al establecimiento de salud para su AlS,
el 54% duermen de 8 a 10 horas, el 73% se bafian diariamente, el 44 % tienen reglas
y exceptivas claras acerca de sus conductas; el 39% en las 2 Ultimas semanas no
presentaron diarreas, el 73.75% en los Ultimos meses no presentaron accidentes; el
99% no presentaron signos de alarma, el 86% cuentan con su carnet de vacunas y

CRED.

Los resultados se Asemejan con Andrade G. (59), en su investigacion titulada
“Determinantes que influencian el cuidado de enfermeria en la promocion prevencion
y recuperacion de la salud en nifios menores de 11 afios del distrito de Cascapara —
Yungay — Ancash, 2016”, donde su muestreo estuvo conformado por 277 nifios se
destacd que el, 90,0% de los nifios acude al establecimientos de salud, para la AIS

(control CRED, vacunas, segun su edad), el 79,42% duerme de 06 a 08 horas, el
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89,78% se bafia de 1 a 3 veces por semana, el 94,26% no tiene reglas y expectativa
claras acerca de su conducta y/o disciplina; el 84,83% no presentan diarreas, el
89,89% no presentaron accidentes, el 92,05% no presentaron signo de alarma para
una enfermedad respiratoria aguda, el 70,0% de los nifios (as) tiene su carnet de

vacunas y control de CRED completas de acuerdo a su edad.

Estos resultados difieren con los encontrados por Castillo G. (60), el 100% de
las madre manifestd que si acude al establecimientos de salud, para la AIS (control
CRED, vacunas, segun su edad); el 88,6% duerme de 06 a 08 horas; el 52,4% se bafia
de 1 a 3 veces por 74 semana; el 66,7% n o tiene las reglas y expectativas claras y
acerca de su conducta y/o disciplina; el 84.8% de los nifios (as) no presento diarreas;
el 90,5% no presentaron accidentes; el 91,4% no presentaron signos de alarma para

una enfermedad respiratoria aguda.

El control de crecimiento y desarrollo, es un sistema de intervenciones que se
desarrolla al nifio o nifia cada cierto tiempo con la finalidad de identificar algin
problema en su crecimiento o desarrollo para actuar de manera oportuna e inmediata,
dicho control incluye a los padres ya que ambos deben ser responsables de la salud
de su nifio, esta actividad lo realiza el personal de enfermeria capacitado, los cuales
permiten que los padres se sientan en confianza con el personal de salud y de esa
manera se pueda dar solucion inmediata si es necesario o de lo contrario ayuda a

prevenir ciertas situaciones de salud (61).
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Los seres humanos al nacer tienen una necesidad elevada de nimero de horas
de suefio, las mismas que van disminuyendo a medida que pasa el tiempo hasta
estabilizarse en alrededor de 8 horas al dia en los adultos normales y reduciéndose
conforme se envejece, hasta terminar en aproximadamente 6 horas diarias de suefio.
En los viejos tiempos se consideraba que las horas de suefio, eran horas perdidas e
improductivas, sin embargo actualmente se conoce que el suefio cumple variadas
funciones de acuerdo a la edad y al individuo, en nifios el crecimiento y la maduracién
neuroldgica se realizan durante el suefio, a lo largo de toda la vida el sistema
inmunitario se repara durante las horas de suefio, asi como se lleva a cabo la
consolidacion de la memoria, la regulacion de la temperatura corporal y el

metabolismo, entre otras funciones(62).

Algunos investigadores y clinicos establecen la hipotesis de que los suefios
tienen un papel significativo a la hora de modular el humor y las emociones. El suefio
rem ocasiona una explosion de excitacion afectiva que quiere decir un aumento en las
respuestas fisiologicas y la actividad del sistema limbico, en otras palabras los suefios
contienen y modulan estos arrebatos afectivos con su contenido de solucion de
problemas y, por tanto, ajustan las emociones asociadas con estos contenidos, también
sugirié un proceso progresivo-secuencial para los suefios a lo largo de la noche, es
decir, la secuencia de suefios va de un contenido negativo mas intenso al comienzo
del suefio hasta un contenido menos negativo hacia el final del mismo, existe ademas
cierta evidencia empirica que apoya los efectos reguladores y muestra una asociacion

longitudinal que el sofiar tiene sobre el estado de animo de las personas (62).
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Segun la Organizacion Mundial de la Salud, una "mala alimentacion™ da lugar
a una problematica socio sanitaria a nivel mundial. La OMS reconoce que la
malnutricion, incluidas la sub nutricion y las carencias nutricionales siguen siendo
una de las principales causas de muertes y enfermedades en muchas partes del mundo,
en especial en los paises en vias de desarrollo. La alimentacion poco saludable y la
falta de actividad fisica parecen ser las principales causas de las enfermedades no
transmisibles mas importantes, tales como: cardiovasculares, diabetes de tipo Il y
determinados tipos de cancer, y contribuyen sustancialmente a la carga mundial de
morbilidad, mortalidad y discapacidad. Otras enfermedades relacionadas con la mala
alimentacion y la falta de actividad fisica, como la carie dental y la osteoporosis, son

causas muy extendidas de morbilidad (63).

El 79 % de las defunciones atribuidas a enfermedades no transmisibles se
producen ahora en los paises en vias de desarrollo, donde la mayoria de las personas
afectadas por dichas enfermedades oscilan entre los 45 y 65 afios de edad. Muchas
enfermedades no transmisibles, como las afecciones cardiovasculares, diabetes, las
enfermedades mentales y el céncer, pueden tratarse eficazmente mediante
intervenciones relativamente baratas, en particular acciones preventivas relacionadas

con el régimen alimentario, el consumo de tabaco y los estilos de vida (63).

En la investigacion realizada en la Institucion Educativa 14062 Tablazo
Norte-La Union- Piura,2020.Se encontraron que casi la totalidad de la poblacion
acude al centro de salud para la AlS(control de Cred, vacunas, examen dental

periédicamente), menos de la mitad de los nifios duermen de 8 a 10 horas, casi la
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totalidad se bafian diariamente, esta practica es saludable por lo que se renueve la
suciedad del cuerpo, la traspiracion ya que los nifios juegan ademas en el ambiente
donde ellos estan casi no hay piso, es tierra, tiene mascotas y estas estan en contacto
con los nifios, mediante esta practica se evitan enfermedades, tienen establecidos
reglas y expectativas acerca de su conducta y/o disciplina, casi la totalidad no ha
presentado diarreas, probablemente sea debido a la higiene de manos, la mayoria no
ha presentado ningun tipo de accidente, como tampoco algun signo de alarma de

enfermedad respiratoria, casi la totalidad muestra su carnet de vacunas al dia.

De acuerdo a su conducta alimenticia la mayoria consumen frutas y verduras 3 0 mas
veces a la semana, las madres comentaron que alguna tienen chacras donde hay
frutales como mango, ciruelas, platanos y en temporadas de esas frutas ellas
consumen mas, algunas compran en el mercado algunas frutas las mas econémicas
de la temporada, mas de la mitad consumen pescado diariamente, algunos de los
padres de familia tiene trabajo eventual en la pesca y de su trabajo traen pescado para
gue consuman o vendan, menos de la mitad consumen embutidos o enlatados, dulces
0 gaseosas nunca o0 casi nunca, no consumen estos productos por lo que les parece

caros y poco saludables.

Tabla N° 04: Con respecto a los determinantes de la salud relacionados con las redes
sociales y comunitarias: apoyo comunitario de los nifios menores de 11 afios de la I.E.
14062 Tablazo Norte - La Union - Piura, 2020. Se encontré que, 91% no reciben
ningun tipo de apoyo social natural y el 95% no reciben apoyo organizado. Ademas,

se encontrd que el 39% pertenece a mas de un programa como son: programa juntos
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13%, PVL 2%, Quali Warma 39%, y el 7% no recibe apoyo. Asimismo, se hall6 que
el 71% se atendid en un puesto de salud en los ultimos 12 meses, 33% considera que
el lugar donde lo atendieron queda en una distancia regular a su casa, 81% tiene SIS,

y el 53% respondio6 que no existe pandillaje cerca a su casa.

Los resultados son similares a los encontrados por Honores A, (64) en su
investigacion titulada: “Determinantes de la salud en escolares, Asentamiento
Humano Prolongacion Francisco Bolognesi, Coishco”, en donde Reporta que las
madres de familia no reciben ningun tipo de apoyo social u organizado para ayudar a

Sus nifos.

Asi mismo difieren con los resultados encontrados en la investigacion de
Escobedo E, (58) titulada: “Determinantes de la salud en nifios menores de 5 afios
con anemia pueblo joven Esperanza Baja - Chimbote, 2015 en donde refiere que el

75% reciben apoyo de sus familiares.

La investigacion se asemeja con los resultados del estudio de Roman R (65).
En su estudio titulado “Determinantes de la salud en nifios menores de 5 afios, AA.
HH “Bellavista” — NVO Chimbote, 2012”. Se encontr6 que el 81,4% (57) no reciben
apoyo social natural; pero semejante al resultado de que, el 100,0% (70) no recibid
algin apoyo social organizado; el 85,7% (60) no recibié apoyo de ninguna
organizacion; pero difiere en el 52,9% (37) de las madres de los nifios considera que

el lugar donde se atendieron estd muy cerca de su casa, y el 82,9% (58) considera que

93



no existe pandillaje o delincuencia cerca de su casa.

Los programas sociales tienen como objetivo iniciar un mejoramiento en las
condiciones de vida de las personas consideradas como vulnerables. Gran parte de los
programas sociales son implementados por el Estado, el cual tiene bajo su
responsabilidad y funcion asistir las necesidades de la poblacion. Por esta razén es
que existen diversos programas sociales en nuestro pais que se enfocan en atender y
ayudar a peruanos en condicion vulnerable y enfrentar la situacion de pobreza y se
les permita volver a insertarse en la sociedad para el impulso que nuestro pais necesita

desarrollar (66).

En el Pert, el Ministerio de Desarrollo e Inclusion Social (MIDIS)
responsable de las politicas nacionales tiene como mision asegurar que en los distintos
niveles y sectores de gobierno sean implementados los programas sociales y politicas
publicas. Uno de los programas sociales impulsado por el Ministerio de desarrollo e
inclusion social es el Programa Nacional de Alimentacién Escolar (PNAE) Qali
Warma el cual otorga un servicio de alimentacion que es de calidad por medio de la
entrega de desayunos y almuerzos saludables adecuados a las costumbres y habitos
de consumo local, durante todo el afio escolar para nifios a partir del nivel inicial (3
afios) y nivel primario de las escuelas publicas. Segun Directiva Administrativa
N°001-2015 SIS/GA — V.01 aprobado con RJ 126-2015- SIS de fecha 11 de junio de
2015, hace referencia que todos los estudiantes de educacion bésica regular y especial
que sean beneficiados con el programa Qali Warma seran afiliados de manera directa

temporal al Seguro Integrado de salud. El SIS cobertura a una poblacién en condicién

94



vulnerable, la cual estd compuesta por los usuarios de Qali Warma, nifios y nifias
menores de 5 afios que no tienen otro seguro, gestantes, poblacidn penitenciaria, entre

otros, de acuerdo a la legislacion establecida (66).

En el afio 2015 en el Perd, nos lleva a la conclusion que se han agudizado
formas que ya habian disminuido y han aparecido otras que estan gravitando
negativamente en nuestra sociedad actual, en términos generales, las podemos
resumir en la corrupcién, la inseguridad ciudadana, el cambio climético, el pandillaj
y el bullying o acoso escolar, es otra de las formas de violencia desatada en contra
de nifios y adolescentes se ha comprobado la existencia de bullying en 48% de nifios
encuestados en colegios estatales de Lima Este, Ayacucho, Sicuani (Cusco) y San
Martin de Pangoa (Satipo, Junin) y 54,7% en un colegio privado de la ciudad de Lima.
En los colegios estatales el tipo de violencia fue fisica 34,8%, verbal 34,5%,
psicoldgica 9,5% y sexual en 4,78%; en el colegio privado la violencia fue verbal en

38,9%, fisica 19,5%, psicoldgica 3,3% y sexual 2,2% (67).

En la investigacion realizada en la Institucion Educativa Tablazo Norte La
Union —Piura,2020. Se observa que casi la totalidad de la poblacién no recibe algun
apoyo social natural, tampoco apoyo organizado esto se debe a la falta de
oportunidades que tienen estas zonas como también a la falta de gestion de las
autoridades y de las familias. Menos de la mitad pertenece al programa juntos,
programa vaso de leche, Quali Warma, este Gltimo reciben alimentos para los nifios,
por esta razon dentro de la institucion se organizan las madres para que cada una

prepare los alimentos diariamente. La mayoria se atendio en un puesto de salud en los
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altimos 12 meses, méas de la mitad considera que el lugar donde se atendio queda a
una distancia regular de su casa, la mayoria de los nifios menores de 11 afios tiene

SIS. Como también mas de la mitad refiere no existe pandillaje cerca de casa.

Tabla N° 05: Con respecto a los determinantes de las redes sociales y comunitarias
de los nifios menores de 11 afios de la I.E. 14062 Tablazo Norte - La Union - Piura,
2020. el 31% espero largo tiempo para su atencion, y el 48% califica como regular la

calidad de atencién que recibid.

Los resultados se asemejan es de Arroyo G. (68), donde concluye que el 48,0%
considera que el lugar donde lo atendieron esta regular; el 36,0% el tiempo que esperd

fue regular; el 52,0% calidad de atencion fue regular;

Los resultados se Asemejan con Bermeo M. (69), en su investigacion
“Determinantes que influencian el cuidado de enfermeria en la promocion y
recuperacion de la salud en nifios menores de 11 afios de la I.E Jorge Basadre -
Veintiséis de Octubre - Piura, 20177, donde su muestreo estuvo conformado por 262
nifios se destaco que 54,2 % el tiempo de espera fue regular, y difiere en el 65,0% la

atencion que recibi6 fue regular.

Los resultados difieren con Rondén A. (70), en su investigacion titulada
“Calidad de atencion del Profesional de salud de Enfermeria en el servicio de
enfermeria I del hospital Universitario Ruiz y Padez Ciudad Bolivar”, cuyos resultados
obtenidos fueron el 53,33% de las entrevistadas considera que la calidad de atencion

recibida por parte del equipo de salud es buena, 20% manifestaron que es regular.
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Concluyendo que mas de la mitad consideraron que la atencion en el servicio de

enfermeria es buena.

Los resultados difieren con los de Castillo D. (71), en su investigacion
“Determinantes de la salud de nifios menores de 11 afios del Centro Poblado de
Canchambamba — San Luis —Ancash,2017,” donde el 54,7% de las madres les parecio
que el tiempo que espero para que le atendieran fue corto; el 56,7% de las madres
refirieron que la calidad de atencidn que recibio en el establecimiento de salud fue

buena

Los hospitales de referencia del Ministerio de Salud Peruano atienden a
pacientes con enfermedades complejas. La atencion de calidad involucra no sélo el
buen trato, la calidez y el humanismo en la atencién, sino recursos materiales y
capacidad real de resolver problemas. Lamentablemente la realidad de los hospitales
del Ministerio de Salud Peruano dista mucho de los estandares de calidad
recomendados, con notables deficiencias en la capacidad resolutiva debido a la falta
de métodos de ayuda diagndstica, falta de equipamiento y deficiencia en la
adquisicion de medicamentos e insumos. Es inadmisible que un hospital de nivel
referencial no cuente con estudios de imagen como resonancia magnética nuclear o
angiografias; estudios de medicina nuclear, pruebas inmunohistoquimicas, estudios
de biologia molecular, genéticos, entre otro. La calidad de atencion en los hospitales
del Ministerio de Salud es percibida como baja. El problema no es exclusivo del Perd.
La calidad de atencion en paises de recurso bajos y medianos a nivel mundial es

inadecuada pese a que su optimizacion podria salvar mas de ocho millones de vidas
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anualmente. Las muertes por enfermedad cardiovascular tienen la mayor letalidad por
la pobre calidad de atencion en paises de recursos bajos y medios. Y es justamente en
esas patologias de creciente incidencia, en donde los estudios diagnosticos y las

intervenciones terapéuticas tienen usualmente enormes limitaciones (72).

En la investigacion realizada en la Institucion Educativa Tablazo Norte La
Unién —Piura,2020. En cuanto a los determinantes de redes sociales, menos de la
mitad espero largo tiempo para su atencion, las madres consideran que en los puestos
de salud por la demanda de pacientes y bajo personal de salud la atenciéon demora
mas. Como también menos de la mitad califica la calidad de atencién como regular,
las madres refieren que se deberia contratar mas personal de salud que sea carismatico

y empatico.
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V. CONCLUSIONES

Después de analizar y discutir los resultados de la investigacion concluyo:

e En cuanto a los determinantes Biosocieconomicos encontrados casi la totalidad
son de sexo femenino , el total tiene una edad entre 9 y 10 afios , todos tiene
grado de instruccion inicial/primaria , la mitad de las madres de los nifios
menores de 11 afos tienen inicial/primaria, casi la totalidad tiene un ingreso
menor a 750 soles mensuales y los jefes de familia tienen trabajo eventual , por
lo que podemos concluir que su ingreso econdmico no es dable para sostener
un hogar , satisfacer sus necesidades alimenticias, como también las de
vestimenta, salud y educacion. Por esta razon los padres de familia se ven la
obligacion de conseguir otros trabajos como la pesca, el comercio, moto taxistas

para de esta manera cubrir sus necesidades.

e Enlos determinantes de la salud relacionados con la vivienda , la mayoria tiene
vivienda multifamiliar, tienen casa propia , piso de tierra , las paredes son de
madera /estera , la mayoria duermen de 2 a 3 miembros en una sola habitacion
, consumen agua de un pozo, eliminan su basura en el campo quemandola, pocas
veces lo hacen mediante el carro recolector, casi la totalidad cocina a lefia, por
lo cual se concluye que dado al bajo ingreso econdmico no les alcanza para
construir un hogar mas saludable, como también las autoridades no hacen las
gestiones respectivas para que cuenten con los servicios basicos como es el agua

y el desagtie.
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En lo que refiere a los determinantes del estilo de vida, casi la totalidad de los
nifilos menores de 11 afos acude al establecimiento de salud para el AlS control
de CRED, vacunas, examen dental periddicamente, casi la totalidad de los nifios
no ha presentado diarreas como tampoco ha presentado ningln tipo de
accidente, la mayoria consume frutas y verduras tres veces a la semana, mas de
la mitad consumen pescado, menos de la mitad consumen embutidos y
enlatados, se concluye que se deberia incentivar a mas practicas saludables en

la alimentacion y nutricion .

En cuanto a los determinantes de redes sociales y comunitarias, casi la totalidad
no recibe algin apoyo social natural, como tampoco recibe apoyo de
organizaciones, menos de la mitad pertenece al programa juntos, Quali Warma
, vaso de leche, la mayoria se atendié en un puesto de salud, menos de la mitad
considera que la distancia es regular, la mayoria de los nifios tiene SIS, se
concluye que hace falta gestiones de las autoridades para que mas familias
tengas acceso a estos programas sociales, como también falta méas personal de
salud en los centros, algunas madres refieren que llega el medico solo 3 veces

por semana.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS

Dadas las siguientes conclusiones se recomienda:

e Informar los resultados encontrados en la presenta Investigacion para poder
sensibilizar a las autoridades representantes de la I.E 14062 Tablazo Norte —La
Unidn- Piura, a los trabajadores de centro de salud para promover estilos de vida

saludables en los nifos.

e Con estos resultados se busca incentivar a los demas estudiantes a que realicen
nuevos estudios en diversas zonas, para luego poder identificar la problematica

y proponer posibles soluciones en coordinacion con las autoridades.
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Anexos

Anexo 01: Cronograma de Actividades

Afo 2020
N°| Actividades Septiembre Octubre Noviembre Diciembre
1/12|3(4(|1|{2|3|4(1|2|3|4|1]2]|3
1 [Elaboracion del Proyecto

Revision del proyecto por el
jurado de investigacion

Aprobacion del proyecto por el

Jurado de Investigacion

Exposicion del proyecto al DTI

Mejora del marco tedrico

Redaccién Literatura.

~N| o o b~

Elaboracién del consentimiento
informado (*)

Ejecucion de la metodologia

Resultados de la investigacion

10

Redaccion: Analisis-Resultados

11

Conclusiones y recomendaciones

12

Redaccion de la Introduccién,
Resultados y Abstract

13

Revision y Redaccion del pre

informe de Investigacién

14

Sustentacién Pre Informe de

Investigacion

15

Redaccion y aprobacion del

informe final por los jurados

15

Presentacion de ponencia en
jornadas de investigacion

116




Anexo 02: Presupuesto

Rubro Cantidad

Bienes de

consumo:
Papeleria 2 millares
Lapiceros 3 unidades
uUSB 1 unidad
Folder y faster 5 unidades
Cuaderno 1 unidad
Otros -
Total Bienes
Servicios:
Pasajes 01
Impresiones 100 unidades
Copias 100 unidades
Internet -
Anillados 3 unidades

Telefonia movil y

fija

Internet 8 horas diarias
Personal

Total, de servicios

Total, General
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Costo Unitario

25.00
2.00
30.00
1.00
5.00
40.00

4.00
0.20
0.1
150.00
15
100.00

5.00

Costo Total

50.00
6.00
30.00
5.00
5.00
40.00
136.00

160.00
20.00
20.00

150.00
45.00

100.00

80.00

575.00
711.00



Anexo 03: Instrumento de recoleccion de datos

@'
<,
=

T S

C A

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DEL ENFERMERIA

CUESTIONARIO SOBRE LOS DETERMINATES DE LA SALUD EN NINOS
DE 0 A 11 ANOS EN EL PERU

Elaborado por Vilchez Reyes Adriana, 2013

DATOS DE IDENTIFICACION

Iniciales 0 seudONiMO de a PersoNa: ...ceeeeeeeeeeeeeeeeceeenrenceececnn

|.- DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICO
1. Sexo: Masculino ( ) Femenino ()
2. Edad:
e Recién nacido
e Nifio de 29 dias a 11 meses y 29 dias
e Nifio de 1 a4 afios
e Niflo de 5 a 8 afios

e Nifode9all afos

AN AN AN SN/
~_ ~— W~ ~— —

3. Grado de instruccion del nifio menor de 11 afios y la madre:
3.1 Grado de instruccion del nifio menor de 11 afos
e Sininstruccion

()
e Inicial/Primaria ()
()

e Secundaria Completa / Secundaria Incompleta
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e Superior completa / Superior incompleta ()

3.2 Grado de instruccion de la madre

e Sin nivel instruccion ()
e Inicial/Primaria ()
e Secundaria Completa / Secundaria Incompleta ()
e Superior completa / Superior incompleta ()

e Superior no universitaria completa e incompleta ()

Ingreso economico familiar en nuevos soles
e Menor de 750

e De 751 a 1000
e De 1001 a 1400
e De 1401 a 1800
e De 1801 a més

. Ocupacion del jefe de familia:
e Trabajador estable

P e e e
s ~— ~ ~ =~

e Eventual
e Sin ocupacion
e Jubilado

e Estudiante

L T Y e N )
N N N N N

. Vivienda
6.1. Tipo:

e Vivienda Unifamiliar

Vivienda multifamiliar

Vecindada, quinta choza, cabafa

Local no destinada para habitacion humana

—~ ~ ~ ) —~~
\ , p— N N N

e Otros
6.2.Tenencia:

e Alquiler

~—~ o~~~
N N

e Cuidador/alojado
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Plan social (dan casa para vivir)
Alquiler venta

Propia

6.3.Material del piso:

Tierra

Entablado

Loseta, vinilicos o sin vinilicos
Laminas asfalticas

Parquet

6.4.Material del techo:

Madera, estera

Adobe

Estera y adobe

Material noble ladrillo y cemento

Eternit

6.5.Material de las paredes:

6.6.Cuantos personas duermen en una habitacion

Madera, estera
Adobe
Estera y adobe

Material noble ladrillo y cemento

4 a mas miembros
2 a 3 miembros

Independiente

7. Abastecimiento de agua:

Acequia
Cisterna

Pozo
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Red publica

Conexion domiciliaria

8. Eliminacion de excretas:

Aire libre
Acequia, canal
Letrina

Barfio publico
Bafio propio

Otros

9. Combustible para cocinar:

Gas, Electricidad

Lefia, Carbon

Bosta

Tuza ( coronta de maiz)

Carca de vaca

10. Energia eléctrica:

Sin energia

Lampara (no eléctrica)
Grupo electrdgeno

Energia eléctrica temporal
Energia eléctrica permanente
Vela

11. Disposicién de basura:

12. ¢ Con qué frecuencia pasan recogiendo la basura por su casa?

A campo abierto
Al rio
En un pozo

Se entierra, quema, carro recolector

121

AN AN AN AN/ e T N N T T Y

AN AN AN AN N /N

(
(
(
(

SN N N N N NS N N N N NS N N N N N N

SN N N NS



e Diariamente
e Todas las semana pero no diariamente

e Al menos 2 veces por semana

N~ N N

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 desagle

e N T e e P e T

)
)
)
)
e Oftros )

14. DETERMINANTES DE LOS ESTILO DE VIDA
15. ¢ El nifio acude al establecimientos de salud, para la AIS (control CRED,

vacunas, examen dental periédicamente?
Si( ) NO( )

16. ¢ Cuantas horas duerme el nifio?
10al2horas( )08alOhoras( )6a08horas( )

17. ¢El bafo en el nifio es?
Diariamente () 4 veces a lasemana () No se bafia ()

18. ¢El nifio tiene establecidas reglas y expectativas claras y consistentes
acerca de su conducta y/o disciplina?
Si() NO ()

19. En las dos ultimas semanas que su nifio(a) presento diarreas, su
alimentacion que le brindo fue en:
e Lamisma cantidad

()
e Mas cantidad ()
e Menos cantidad ()

()

e Suspendio los alimentos
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e Aun no le da otro tipo de alimentos ()
e No presento diarreas ()

20. ¢Durante los tltimos 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 ()
e No presento ninguno ()

21. ¢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 ()
» No come, ni bebe ()
e Se pone frio ()
e Seve méas enfermo ()
e Mas de 3 dias con calentura ()
e Lesale pusen el oido ()
e e aparecen puntos blancos en la garganta ()
e No presento ()

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

Muestra el carnet:

Si( ) NO( )
23. Si muestra el carnet tiene las vacunas y el control de acuerdo a su edad:
Si( ) NO( )
24. Indique el lugar de la agresion o violencia:
e Hogar
e Escuela

~ o~~~
~— ~—~

e Transporte o via publica
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25.

26.

27.

28.

e Lugar de recreo o deportivo

e Establecimiento comercial

e Otros

()
()

()

Cuando ha tenido algun problema, ha pensado en quitarse la vida:

Si( )

Tiene relaciones sexuales:

Si( )

1. Condén

NO( )

NO( )

Pastillas, inyectable, pildora de emergencia

2
3. Ovulos, jalea, espumas, ritmo, calendario
4

Ningun meétodo

Si es Mujer

e Tuvo algin embarazo Si( )

e Tuvo algln aborto

Si( )

No ()

No ()

()
()
()
()

Cada cuanto tiempo acude a un establecimiento de salud:
e Unavezal afio

e Dos veces en el afo

e Varias veces durante el afio

e Noacudo

DIETA:
29.-¢,Con qué frecuencia usted y su familia consumen los siguientes
alimentos?

(

N N N N

(
(
(

Si su respuesta es afirmativa: En su primera relacion sexual hizo uso de
algun método anticonceptivo:

Alimentos:

Diario

3 0 méas
veces a la
semana

lo02
veces a la
semana

Menos de
unavez a
la semana

Nunca o
casi nunca

e Fruta

e Carne (Pollo,

res, cerdo,

etc.)

e Huevos

e Pescado
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e Fideos, arroz,
papas.....

e Pan, cereales

e Verduras Yy
hortalizas

e Legumbres

e Embutidos,
enlatados

e Lacteos

e Dulces,
gaseosas

e Refrescos con
azlcar

e Frituras

29. DETERMINANTE DE LAS REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS

30. ¢Recibe algun apoyo social natural?
e Familiares

e Amigos
e \ecinos
e Compafieros espirituales

e Comparieros de trabajo

AN AN AN AN N AN
N N N N N N

e Norecibo

31. ¢Recibe algun apoyo social organizado?

e Organizaciones de ayuda al enfermo ()
e Seguridad social ()
e Empresa para la que trabaja ()
¢ Instituciones de acogida ()
e Organizaciones de voluntariado ()
e No recibo ()
32. Recibe apoyo de algunas de estas organizaciones de apoyo:
e Cunamas si( ) no ()
e PVL (vaso de leche) si( ) no ()
e Pad juntos si( ) no ()
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e Qaliwarma si( ) no ()
e Otros (red) si( ) no ()

e Norecibio si( ) no ()

33. ¢ Indique en que institucion de salud se atendi6 el nifio en estos 12
altimos meses(a):
e Hospital
e Centro de salud
e Puesto de salud
e Clinicas particulares
Otros

AN AN AN N /N
N N N N N

34. EIl motivo de la consulta por la que acude a un establecimiento de salud
es

e Antes de iniciar la practica de algin deporte competitivo
¢ Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos

e Mareos, dolores o acné

~ A~~~
~— ~— ~— ~

e cambios en los habitos del suefio o alimentacion

e trastornos en el hdbito y en el &nimo, en el comportamiento o la presencia
de conductas de riesgo, como consumode () alcohol
y drogas

35. 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

—~ N N~
—_ ~— ~— ~—~

e No sabe

36. Qué tipo de seguro tiene Usted:

e ESSALUD
e SIS-MINSA

N~
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¢ SANIDAD ()
e Otros ()

37. El tiempo que espero para que lo (la) atendieran en el establecimiento de

salud ¢ le parecio?

e Muy largo ()
e Largo ()
e Regular ()
e Corto ()
e Muy corto ()

e No sabe ()

38. 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 ()

39. Existe pandillaje o delincuencia cerca a su casa?

Si( ) NO( )

Muchas gracias, por su colaboracion
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Anexo 04: Otros
VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL CUESTIONARIO:

EVALUACION CUANTITATIVA:

Validez de contenido: Se exploré 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 analisis, se utilizé 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 calificacién méas baja posible.

k : Es el rango de los valores posibles.

Procedimiento llevado a cabo para la validez:

1. Se solicito la participacion de un grupo 10 jueces expertos del area de Salud.

2. Se alcanzé a cada uno de los expertos la “FICHA DE VALIDACION DEL
CUESTIONARIO SOBRE LOS DETERMINANTES DE LA SALUD EN
NINOS MENORES DE 0 A 11 ANOS EN EL PERU”.

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

e esencial?
e (til pero no esencial?
e N0 necesaria?

4. Una vez llenas las fichas de validacion, se anoto la calificacion que brindaron cada

uno de los expertos a las preguntas
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5. Luego se procedié 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 salud que influencian
en cuidado de enfermeria en la promocion y recuperacion de la salud en nifios

menores de 11 afos en el Peru.

N° V de Aiken N° 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 informacion respecto a los determinantes de la salud en nifios menores de 11

afios de edad en el Perq.

130



Anexo 05
EVALUACION DE LA CONFIABILIDAD:

Confiabilidad interevaluador

Se evalUa 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 interevaluado.

131



REGISTRO DE LAS CALIFICACIONES DE CADA UNO DE LOS EXPERTOS A LAS PREGUNTAS DEL

TABLA?2

CUESTIONARIO

Expertos consultados o | NUmero de
n(n valoresde la | V de
N° | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Sumatoria | Promedio | de escalade | Aiken
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 jueces) s
valoracion

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
6.6 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
7 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
8 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
9 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
10 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
11 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
12] 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
13| 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
14 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
15 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
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1,000
1,000
1,000
1,000
0,950

0,950
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000
1,000

0,998

3

3

3

3

3

10
10
10
10
10
10
10
10
10
10
10
10
10
10
10
10
10
10
10
10
10
10
10

2,9
2,9

30
30
30
30
29
29
30
30
30
30
30
30
30
30
30
30
30
30
30
30
30
30
30

16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
27
28
29
30
31

32

33
34
35
36
37

38

Coeficiente de validez del instrumento
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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 EL NINO MENOR DE 11 ANOS EN EL

NOMBRE Y APELLIDO DEL EXPERTO:

PERU

INSTITUCION DONDE LABORA ACTUALMENTE:

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

PERTINENCIA ADECUACION
*)
¢La habilidad o conocimiento
DETERMINANTES DE LA SALUD medido por esge reactivo ¢Esta
es....? adecuadamente
formulada para los
destinatarios a
encuestar?
Util pero No
Esencial no necesa | 1 | 2 | 3 5
esencial ria

4 DETERMINANTES
BIOSOCIOECONOMICO

P1

Comentario:

P2

Comentario:

P3

Comentario:

P3.1

Comentario:

P3.2

Comentario:

P4

Comentario:

PS

Comentario

P6
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P6.1

Comentario:

P6.2

Comentario:

P6.3

Comentario:

P6.4

Comentario:

P6.5

Comentario

P6.6

P7

Comentario:

P8

Comentario:

P9

Comentario:

P10

Comentario:

P11

Comentario:

P12

Comentario:

P13

Comentario:

5 DETERMINANTES DE ESTILO DE
VIDA

P14

Comentario:

P15

Comentario:

P16

Comentario:

P17

Comentario:

P18

Comentario:

P19

Comentario:

P20

Comentario:
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P21

Comentario:

P22

Comentario:

P23

Comentario:

P24

Comentario

P25

Comentario

P26

Comentario

P27

Comentario

P28

Comentario

6 DETERMINANTES DE LAS REDES
SOCIALES Y COMUNITARIA

P29

Comentario

P30

Comentario

P31

Comentario

P32

Comentario

P33

Comentario

P34

Comentario

P35

Comentario

P36

Comentario

P37

Comentario

P38

Comentario
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¢ El cuestionario esti adecuadamente formulado para los destinatarios | 1 2 3

VALORACION GLOBAL.:

a encuestar?

Comentario:
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ANEXO 7

PROTOCOLO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA ENCUESTAS
(CIENCIAS MEDICAS Y DE LA SALUD)

La finalidad de este protocolo es informarle sobre el proyecto de investigacion y solicitarle su
consentimiento. De aceptar, el investigador y usted se quedaran con una copia.

La presente investigacion en Salud se titula: DETERMINATES DE LA SALUD DE EN LOS NINOS
MENORES DE 11 ANOS DE LA |.E 14062 TABLAZO NORTE —LA UNION — PIURA y es dirigido por
CLAUDIA SOFIA CHUMPITAZ MORE, investigador de la Universidad Catdlica Los Angeles de
Chimbote.

El proposito de la investigacion es: Describir los determinantes de la salud en los nifios menores de 11 afios
de la I.E N°140602 Tablazo Norte —La Union -Piura

Para ello, se le invita a participar en una encuesta que le tomara 15 minutos de su tiempo. Su participacion
en la investigacion es completamente voluntaria y andnima. Usted puede decidir interrumpirla en cualquier
momento, sin que ello le genere ningln perjuicio. Si tuviera alguna inquietud y/o duda sobre la
investigacion, puede formularla cuando crea conveniente.

Al concluir la investigacion, usted serd informado de los resultados a través del celular:967911602. Si desea,
también podra escribir al correo Chumpitzamorec@gmail.com para recibir mayor informacién. Asimismo,
para consultas sobre aspectos éticos, puede comunicarse con el Comité de Etica de la Investigacion de la
universidad Catélica los Angeles de Chimbote.

Si esta de acuerdo con los puntos anteriores, complete sus datos a continuacion:

Nombre:

Fecha:

Correo electronico:

Firma del participante:

Firma del investigador (o encargado de recoger informacion):
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Anexo 08

PROTOCOLO DE ASENTIMIENTO INFORMADO
(Ciencias Médicas y de la Salud)

Mi nombre es Claudia Sofia Chumpitaz More y estoy haciendo mi investigacion, la

participacion de cada uno de ustedes es voluntaria.

A continuacion, te presento unos puntos importantes que debes saber antes de aceptar

ayudarme:

e Tu participacion es totalmente voluntaria. Si en algin momento ya no quieres
seguir participando, puedes decirmelo y volveras a tus actividades.

e Laconversacion que tendremos serd de 15 minutos maximos.

e En lainvestigacion no se usara tu nombre, por lo que tu identidad serd anénima.

e Tus padres ya han sido informados sobre mi investigacion y estan de acuerdo con

que participes si ti también lo deseas.

Te pido que marques con un aspa (X) en el siguiente enunciado segun tu interés o no de

participar en mi investigacion.

¢Quiero participar en la investigacion de
determinantes de la salud en nifios
menores de 11 afios de la |.E 14062

Tablazo Norte-La Unidn — Piura

Si No
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