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RESUMEN

En la investigacion se planted6 como problema /cudles son los determinantes
de la salud en nifios menores de 5 afos de la L.LE.P Jestis Maria-Veintiséis de Octubre-
Piura, 20187, es de tipo cuantitativo, descriptivo, disefio de una sola casilla teniendo
como objetivo describir los determinantes de la salud en nifios menores de 5 afos, la
muestra estuvo constituida por 135 nifios, se aplicO un cuestionario sobre
determinantes de la salud, utilizando la entrevista y observacion, respetando principios
éticos segiin normatividad vigente, el analisis y procesamiento de datos se realizaron
en Microsoft Excel, obteniéndose los resultados: el 53,0% de sexo femenino, el 61,0%
tienen ingresos menor a s/750, el 46,7% consume frutas, el 50,4% consume carne, el
76,3% carbohidratos, el 29,6% consume verduras, el 100% afirma que existe
pandillaje, concluyéndose que mas de la mitad son de sexo femenino, la mayoria
cuentan con un ingreso economico menor a 750 soles, como consecuencia de la baja
remuneracion de las familias hay un aumento de pobreza, menos de la mitad consume
frutas, carne y verduras la mayoria carbohidratos, por esta razon en coordinacion con
el Ministerio de Educacion y el Ministerio de Salud alienten a un comportamiento
saludable desde temprana edad, a través de talleres, campaiias relacionadas a una
alimentacion saludable en los nifios, todos consideran que existe pandillaje cerca de
su casa, asi mismo notificar a las autoridades provinciales y departamentales de Piura,
del mismo modo a las instituciones educativas para trabajar conjuntamente y mejorar

la calidad de vida de los ninos.

Palabras claves: determinantes, nifios, salud.
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ABSTRACT

In the investigation it was raised as a problema ;, What are the determinants of
health in children under 5 years of the L.LE.P Jesus Maria-Veintiséis de Octubre-Piura,
20182, It is of a quantitative, descriptive type, with a single box design aiming at
describing the determinants of health in children under 5 years of age. The sample
consisted of 135 children, a questionnaire on health determinants was applied, using
the interview and observation, respecting ethical principles according to current
regulations, data analysis and processing were performed in Microsoft Excel,
obtaining the results: 53,0% female, 61.0% have incomes less than / 750, 46,7%
consume fruits, 50,4% consume meat, 76,3% carbohydrates, 29,6% consume
vegetables, 100% affirm that there is a gang, concluding that more than half are female,
most have an economic income of less than 750 soles, as a consequence of the low
remuneration of families there is an increase in poverty, less than half consume fruits,
meat and vegetables most carbohydrates, for this reason in coordination with the
Ministry of Education and the Ministry of Health encourage healthy behavior from an
early age, through workshops, campaigns related to healthy eating in children , all
consider that there is a gang near their home, likewise notify the provincial and
departmental authorities of Piura, in the same way to the educational institutions to

work together and improve the quality of life of the children.

Keywords: children, determinants, health.
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I. INTRODUCCION

La situacion de salud puede ser vista como un proceso que se desarrolla en un
espacio singular en el cual rigen leyes especificas cuya expresion o inhibicion
determinan la condicion de salud individual en cada momento concreto la salud esta
determinada por una variedad de factores que se pueden agrupar en cuatro divisiones
primarias: estilos de vida, medio ambiente, organizacién de la atencion de salud y

biologia humana (1).

La conferencia de Alma Ata de 1978 reitera firmemente que la salud como
estado de completo bienestar fisico, mental y social, no solamente la ausencia de
afecciones o enfermedades es un derecho humano fundamental porque el logro del
grado mas alto posible de salud es un objetivo social sumamente importante en todo
el mundo cuya realizacion exige la intervencion de muchos otros sectores sociales y

economicos, ademas de la salud (2).

El exceso de peso en la poblacion infantil se ha estudiado ampliamente, sin
embargo la seguridad en relacién con la variabilidad de los fenomenos de salud y
enfermedad con enfoque multicausal es limitada, seglin la directora de la Organizacion
Mundial de la Salud Chan Margaret menciona que la falta de informacion, educacion
e investigacion se convierten en causas desfavorables que contribuyen al aumento de
la prevalencia de sobrepeso y obesidad en la poblacion infantil, segiin la OMS en el
2010 alrededor de 42 millones de nifios menores de cinco afios de edad tenian

sobrepeso esta condicion en los menores constituye una carga emergente que se esta



estableciendo rapidamente a nivel mundial convirtiéndose en un factor de riesgo para

la aparicion de enfermedades cronicas no transmisible en la adultez (3).

La poblacién peruana vive en situacion de pobreza esta se eleva al 49%, la
pobreza monetaria ha pasado de 45% a 35% a nivel nacional esta reduccion se ha
traducido en una menor incidencia de pobreza entre los nifios y nifias, pasando de 58%
a48% en el de 6 a 5 afios en segundo lugar, si bien la nifiez peruana sigue presentando
mayores tasas de pobreza extrema que el total de la poblacion nacional se observa una

reduccion en esta brecha en especial en el caso de los mas pequenos (4).

La mitad de los nifios del mundo se ven sujetos cada afio a violencia fisica,
sexual o psicolégica, y sufren traumatismos, discapacidad o muerte, porque los paises
no han observado las estrategias establecidas para su proteccion, hoy la OMS, el
UNICEF, la UNESCO, la Oficina del Representante Especial del Secretario General
de las Naciones Unidas sobre la Violencia contra los Nifios y la Alianza Mundial para
Acabar con la Violencia contra los Nifios al trazar los progresos de 155 paises del
marco INSPIRE, un conjunto de siete estrategias para prevenir y abordar la violencia
contra los nifios, el 54% de los paises declaran que la escuela permite alcanzar a un
numero suficiente de niflos necesitados, el 32% al 37% estimaron que las victimas de
violencia podian acceder a servicios de apoyo, mientras que un 26% ofrecian
programas de apoyo a padres y cuidadores, el 21% tenian programas para cambiar

normas perjudiciales y el 15% ofrecid a los nifios entornos fisicos seguros (5).



Los determinantes sociales de la salud en un enfoque diferente a la mirada
tradicional fue planteado por Lalonde Marc, se basa en el concepto del campo de la
salud en el que se desglosan los determinantes de la salud en cuatro elementos: la
biologia humana, el ambiente, los estilos de vida y la organizacion de los servicios de
salud, lo innovador de esta mirada es la jerarquizacion del ambiente y los estilos de
vida, integrados en el problema de salud a los determinantes se les adjudica un valor
relativo proporcional de manera que se observa cdmo se contribuyen cada uno en el
problema, Lalonde analiza la contribucion de los cuatro elementos: los estilos de vida
75%, ambiente 20%, los servicios de salud 5% y la biologia humana 0%, en varias

secciones de este capitulo se hard mencion al enfoque del campo de la salud (6).

En el Pert la anemia ha sido mayor al 40% en los ultimos diez afios lo cual
constituye un problema de salud publica que afecta a nifios y gestantes de bajos
recursos, de acuerdo a un reciente estudio del Instituto Nacional de Estadistica e
Informatica (INEI), en Lima Metropolitana la anemia en nifilos menores de tres afnos
paso de 33,2% en el 2017 a 41% en el primer semestre del 2018, registrandose un
aumento de casi 8% el promedio de prevalencia de la anemia es mayor en las regiones
de la sierra (54,2%) y selva (48,8%), segiin el informe preliminar, en la costa se
incrementd de 36,1% a 42% entre el afio pasado y el primer semestre del 2018, sin
embargo en la selva se dio una disminucién de 53,6% a 48,8% pero luego se redujo a
43,6% entre el 2015 y 2017 es decir este afio se estaria retrocediendo a niveles de hace
cuatro afios esta situacion pone mas dificil la meta del Gobierno de reducir estos

efectos al 19% para el 2021 (7).



Los determinantes sociales de la salud se refieren tanto al contexto social como
a los procesos mediante los cuales las condiciones sociales se traducen en
consecuencias para la salud, los determinantes sociales son objetos de politicas

publicas, son aquellos susceptibles de modificacion mediante intervenciones efectivas

(8).

El Director del Area Departamental de Ciencias Biomédicas y Jefe del
Programa de Recuperacion Nutricional el Dr. Castillo G, decidié centrar su atencion
en una las zonas de mayor desnutricion en el Medio Piura, el programa se inici6 al
darse cuenta que existia un déficit intelectual en los nifios y en relacion a la nutricion,
al percatarse que no era suficientes los alimentos que daba PRONAA, fomentaron
principalmente a las madres la capacidad de conseguir sus propios alimentos, se
elabor6 un diagndstico del estado nutricional de todos los nifios del Medio Piura
menores de 5 afos, asi como los factores sanitarios para la diarrea y parasitosis
intestinal con este diagnostico se trazo un plan de trabajo que tenia los siguientes
pilares: vigilancia nutricional, atencién médica gratuita tanto a las madres gestantes
como a los nifios, recuperacion del déficit intelectual, educacion materna,

autosostenimiento alimentaria, fortalecimiento de las organizaciones comunales (9).

Segun Resolucion Ministerial N°111-2005/MINSA del 15 de febrero del 2005,
se aprobd los lineamientos de politica de promocion de la salud los cuales tienen como
objetivo brindar referencias para la construccion colectiva de una cultura de salud

orientada al desarrollo de practicas de autocuidado para que organicen estilos de vida



saludable y al logro de una poblacion empoderada capaz de ejercer control sobre los

determinantes de la salud (10).

La equidad en salud significa idealmente que todos deben tener la oportunidad
justa de alcanzar todo su potencial de salud y mas pragmaticamente que nadie debe
estar en desventaja a la hora de alcanzarlo, se identifican siete posibles determinantes
de las desigualdades en salud: las variaciones bioldgicas y naturales, conductas que
dafian la salud, ventajas transitorias en salud de un grupo respecto a otro cuando uno
adopta conductas promotoras de salud, conductas dafiinas a la salud, exposicion a
condiciones no saludables, acceso inadecuado a servicios esenciales de salud y

seleccion relacionada con la salud (11).

La inequidad en salud como lo plantean Solar & Irwin, lo que se busca es
establecer aquellos elementos de la estructura social que condicionan la posicion que
las personas alcanzan en la sociedad y que tienen un efecto directo en la distribucion
de los problemas o de los factores protectores de la salud, por lo tanto, es un concepto
diferente a la tradicional para perspectiva de factores de riesgo y esta anclado en el

analisis de las inequidades entre grupos sociales (12).

La asamblea general de las naciones unidas a través de la Convencion sobre
los Derechos del Nifio 1946 - 2006, el documento manifiesta que los nifios son sujetos
que deben contar con la proteccion y el cuidado de los adultos en todos los aspectos
que hacen en su vida cotidiana, deben contar con derechos esenciales tales como el

derecho a la familia, a la educacion, a la vivienda, a la alimentacion y a la salud, siendo



obligacion innata de los adultos velar por que estos derechos sean cumplidos, cuidar a
un nifio sano es ofrecerle todo lo necesario para que crezca, se desarrolle y alcance el
maximo de todo su potencial genético, es ofrecerle un ambiente calido y seguro para
el desarrollo de su autoestima y de su afectividad, es contribuir a mantener un dptimo

estado de su salud y al desarrollo de un estilo de vida saludable (13).

En tal sentido se comenzaron a hablar de los grandes determinantes de la salud
de los individuos y de las poblaciones, a partir del estudio presentado por Lalonde
Marc en 1974, al final del estudio Lalonde presentdé un informe denominado: new
perspectives on the health of canadians, donde se denominan determinantes de la salud
al conjunto de factores tanto personales como sociales, economicos y ambientales que

determinan el estado de salud de los individuos o de las poblaciones (14).

De acuerdo a los planteamientos de la comision sobre determinantes sociales
de la salud (CDSS), disminuir las inequidades en salud es un imperativo ético, un tema
de justicia social que se fundamenta en argumentos técnicos y politicos, cuyo principio
ético es la equidad en salud, a partir de ello surge el enfoque de los determinantes
sociales de la salud en cuya vision el contexto mundial afecta la forma en que las
sociedades prosperan mediante su impacto en las politicas publicas y normas
tradicionales y las relaciones internacionales esto a su vez determina la manera en que
la sociedad organiza sus asuntos en el nivel local y el nivel nacional lo que da origen

a formas de jerarquia y posicionamiento social (15).



En nuestro pais de modo que la equidad en salud es un valor ligado al concepto
de derechos humanos y justicia social, se puede definir como la ausencia de diferencias
injustas y evitables o remediables en salud entre grupos o poblaciones definidos
socialmente, econdmicamente, demograficamente o geograficamente, inequidad no es
sinbnimo de desigualdades en salud, porque algunas diferencias por ejemplo las
brechas en expectativa de vida entre mujeres y hombres no son necesariamente injustas
o evitables, inequidad en cambio lleva implicita la idea de injusticia y de no haber

actuado para evitar diferencias prevenibles (16).

Los determinantes sociales que podrian influenciar en el desarrollo del
sobrepeso y la obesidad como son la educacién, el sexo, la pobreza, el lugar de
residencia, entre otros, al respecto el sobrepeso es mayor en los hombres que en las
mujeres a edades tempranas y la obesidad es mas frecuente en mujeres y es mayor en
la zona urbana debido al incremento del consumo de la comida por dichos alimentos
que contienen mas calorias, grasas saturadas, colesterol y menos fibra que las comidas
caseras, en estudios realizados en nifios peruanos se encontré6 que a medida que
incrementa el nivel de pobreza también aumenta el consumo de carbohidratos y por el

contrario disminuye el consumo de proteinas, hierro y vitaminas (17).

Dos tercios de la poblacion peruana continuan excluidos de los derechos a la
salud y la seguridad social asi como del acceso a los servicios de atencion integral
debido a que aun existen situaciones de inequidad ya que hoy el aseguramiento social
en salud, su financiacion, el acceso a los servicios y la calidad son mas inequitativos y

excluyentes donde las inequidades que enfrentan los nifios y nifias constituyen una



violacién de los derechos humanos y un peligro para su futuro ya que perpetuan los
ciclos intergeneracionales de desventaja y desigualdad en la estabilidad de las

sociedades e incluso la seguridad (18).

En la encuesta demografica y de salud familiar 2016, se pregunt6 a las madres
con hijas y/o hijos nacidos vivos en los cinco afios anteriores a la encuesta por el peso
de la recién nacida o nacido el tamafio al nacer, el porcentaje de recién nacidas y
nacidos que fueron pesados varidé de 93, 1% en el afio 2012 a 95,2% en el afio 2016,
sin embargo este comportamiento fue menos frecuente entre las madres sin educacion,
el 76,0% con seis y mas hijas e hijos, el 81,1% pertenecientes al quintil inferior de

riqueza (19).

El programa de cooperacion Pera-UNICEF para el periodo 2017 y 2021
promueve los derechos de los adolescentes, las nifas y los nifios y la creacion de
oportunidades equitativas para que cada uno de ellos, sin distincion de género, etnia,
lugar de residencia, condicion de vida o de cualquier otra indole, pueda desarrollar
plenamente su potencial, se guia por los principios de derechos humanos, equidad,
sostenibilidad ambiental, igualdad de género e interculturalidad, que tanto nifas, nifios
y adolescentes tengan igualdad de oportunidades, accedan a servicios de calidad y
participen en el ejercicio, promocion y defensa de sus derechos en conjunto con las
instituciones del estado y la comunidad, desarrollandose plenamente en el seno de su

familia, en un ambiente sano y libre de violencia (20).



Frente a esta problematica no escapan los nifios menores de 5 afos de la .LE.P
Jesus Maria, la directora a cargo la cual supo llevar adelante a la institucion,
actualmente funciona en su lugar propia en la calle 16 Mz R1 lote 8 -9 -10 Las Dalias
Distrito Veintiséis de Octubre cuenta con 8 docentes tanto en el nivel inicial - primario
asi mismo 2 personal administrativo y 2 personal de servicio, alberga 135 estudiantes
en los niveles respectivamente, la cual cuenta con una infraestructura adecuada y
cuenta con los sistemas adecuados para satisfacer la Optima necesidad para los
estudiantes que pertenecen al plantel educativo, sin embargo no cuentan con un
quiosco y refrigerios saludables por ende pretendo hacer un andlisis complejo que nos
permita llegar al inicio de las causas que influyeron a que este entorno se muestre

inapropiado para la conservacion de una buena salud.

Frente a lo expuesto consideramos pertinente la realizacién de la presente
investigacion planteando el siguiente enunciado del problema: ;Cuéles son los
determinantes de la salud en nifios menores de 5 afnos de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018?, para dar respuesta al problema se plante6 el
siguiente objetivo general: Describir los determinantes de la salud en nifios menores

de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria - Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

Para poder conseguir el objetivo general, se plantearon los siguientes objetivos

especificos:

e Identificar los determinantes del entorno biosociecondmico de los nifios menores

de 5 afios de la I.LE.P Jestis Maria - Veintis€is de Octubre - Piura, sexo, grado de



instruccion, ingreso econémico, ocupacion, condicién de trabajo; entorno fisico

vivienda, servicios basicos, sancamiento ambiental.

e Identificar los determinantes de los estilos de vida de los nifios menores de 5 afios
de la I.LE.P Jestis Maria - Veintiséis de Octubre - Piura: alimentos que consumen,

habitos personales, tabaquismo, alcoholismo, actividad fisica.

e Identificar los determinantes de las redes sociales y comunitarias de los nifios
menores de Jesus Maria - Veintiséis de Octubre - Piura: acceso a los servicios de

salud para las personas y su impacto en la salud, apoyo social.

La investigacion se justifica debido a que es necesaria en el campo de la salud
y estrategias de salud dirigida a nifios menores de 5 afos que permite generar
conocimiento para comprender mejor los problemas que afectan la salud de los nifios

y a partir de ello proponer estrategias y soluciones.

El presente estudio permite instar a los estudiantes de la salud a investigar mas
sobre temas relevantes y sobre su aplicacion en politicas para mejoramiento de estos
determinantes, siendo el inico camino para salir del circulo de la enfermedad y la

pobreza, llevandonos a construir un Pert cada vez mas saludable.

También ayuda a entender el enfoque de determinantes sociales donde el
desafio es fortalecer la comprension de los procesos sociales y las multiples
dimensiones que modelan la vida de las colectividades humanas en donde se expresan

los procesos de desigualdad e inequidad en salud, la enfermedad, la atenciéon y el
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cuidado, donde su utilidad para una salud publica que persigue la equidad en salud
mejorando la situacion de la poblacion en general, mediante la promocion de la
equidad sanitaria siendo vital para un desarrollo sostenible, una mejor calidad de vida

y el bienestar de todos.

Se espera que la presente investigacion sirva como base de conocimientos para
las futuras generaciones de la escuela profesional de enfermeria y otros interesados en
el tema, dando cumplimento al aporte de la educacién a través de este tipo de

actividades y fortaleciendo nuestra formacion académica y profesional.

La investigacion es necesaria para el MINEDU, MINSA, municipalidades e
instituciones educativas ya que contribuye a elevar la eficiencia del programa
preventivo promocional de la salud de los nifios menores de 5 afios y reducir factores
de riesgo, asi como mejorar los determinantes sociales, permitiendo contribuir con
informacion para el manejo y control de los problemas en salud y mejorar las

competencias profesionales en el 4rea de la salud publica.

Ademas, es conveniente para las autoridades regionales de las direcciones de
educacion, salud y municipios de Piura en el campo de la salud, asi como para la
poblacion a nivel nacional porque los resultados de la investigacion pueden contribuir
a que las personas identifiquen sus determinantes de la salud y se motiven a operar
cambios en conductas promotoras de salud ya que al conocer sus determinantes podra
disminuir el riesgo de padecer enfermedad y favorecer la salud y el bienestar de los

mismos.
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La presente investigacion consiste en estudiar los determinantes de salud en
nifios menores de 5 afios de la I.E.P Jesus Maria-Veintiséis de Octubre-Piura, 2018, es
de tipo cuantitativo, descriptivo, disefio de una sola casilla, con una muestra de 135
nifios, con los siguientes resultados: el 53,0% de sexo femenino, el 59,0% en edad 3
afios a 11 meses y 29 dias, el 61,0% tienen ingresos menor a s/750, el 56,0% son
trabajadores estables, el 46,7% consume frutas, el 50,4% consume carne, el 43,7%
consume huevos 3 o mds veces a la semana, el 38,5% consume pescado 1 o 2 veces a
la semana, el 76,3% carbohidratos, el 29,6% consume verduras, el 100% afirma que
existe pandillaje, concluyéndose que més de la mitad son de sexo femenino con trabajo
estable, la mayoria tienen viviendas unifamiliares, con conexiéon domiciliaria de agua
potable, menos de la mitad consume frutas, carne y huevos, la mayoria consume

carbohidratos, todos consideran que existe pandillaje cerca de su casa.
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II. REVISION DE LITERATURA
2.1 Antecedentes

Se encontraron los siguientes estudios relacionados a la investigacion:

A nivel internacional

Armijos A, Feijo D y Juela C. (21), en su investigacion titulada “Influencia de
los determinantes sociales sobre el estado nutricional de nifios/as menores de 5 afios
de edad que acuden al centro de salud Biblian 2015” Ecuador, teniendo como objetivo:
identificar la influencia de los determinantes sociales sobre el estado nutricional de
nifos/as menores de 5 afios de edad que acuden al centro de salud Biblidn, estudio de
tipo descriptivo transversal, con muestra de 220 nifios, se concluye que las alteraciones
nutricionales de los nifios que acuden al Centro de Salud de Biblian estan directamente
relacionados con la condicidon socioecondmica, pues los nifios afectados pertenecen a
familias con bajo ingreso economico, bajo nivel de instruccion materna y viviendas

insalubres.

Barrera N, Fierro E, Puentes L, Ramos J. (22), en su investigacion titulada
“Prevalencia y determinantes sociales de malnutricién en menores de 5 afos afiliados
al Sistema de Seleccion de Beneficiarios para Programas Sociales (SISBEN) del area
urbana del municipio de Palermo en Colombia, 2017, teniendo como objetivo
general: identificar la prevalencia de malnutricién y su asociacion con DSS, en
menores de 5 anos pertenecientes al Sistema de Seleccion de Beneficiarios para
Programas Sociales (SISBEN) del area urbana del municipio de Palermo, estudio de
corte transversal, con una muestra de 254 nifos, se concluye: en el municipio coexisten
los dos extremos de malnutricion: por exceso y por defecto, éste ultimo, relacionado

con determinantes de la salud como son: hacinamiento, bajo ingreso econdémico
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familiar y disposicion inadecuada de basuras, para la malnutricion por exceso no se
encontrd asociacion estadisticamente significativa con ningun determinante,
pertenecen a familias con bajo ingreso econémico, bajo nivel de instruccién materna

y viviendas insalubres.

A nivel Nacional

Abramonte P. (23), en su investigacion Titulada “Factores de riesgo que
determinan la desnutricion cronica infantil en nifios menores de 5 afios en la localidad
de las Palmas - 2017” Hudnuco, teniendo como objetivo general: Determinar los
factores de riesgo de la desnutricion crénica infantil en nifios menores de 5 afios en la
localidad las de Palmas, su estudio fue de tipo descriptivo observacional, corte
transversal con una muestra de 30 nifios, se concluye que en cuanto a los riesgo
socioecondmicos se encontrd que pertenecen a un nivel socioeconémico bajo; de los
cuales tienen ingresos mensuales familiares menor a S/.500.00, tienen nivel primaria,
los servicios bésicos en la familia, cuenta con agua, con luz, no cuentan con desagiie
y cuentan con seguro SIS u otro, en relacion al apoyo social que brinda el gobierno a
las familias, se encontro si son beneficiarios del apoyo social del gobierno, con un que
reciben el apoyo del gobierno hace 1 afio, motivos por los cuales han recibido apoyo
social es porque las madres se consideran pobres, por ultimo un piensan que es
necesario depender del apoyo social del gobierno para que su nifio se alimente 68 bien,
al relacionar con la prueba Chi cuadrado se encuentra X2 = 5,684 con un valor p=
0.252, por lo que no existe relacion entre la desnutricion cronica infantil (talla baja) y

nivel socioecondomico.
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Quispe A, Mendoza M. (24), en su investigacion titulada “Parasitosis intestinal
y desnutricion, en nifios menores de 5 afios, que asisten al centro de salud la Libertad
—2018” Huancayo, teniendo como objetivo general: determinar la relacion que existe
entre la parasitosis intestinal y la desnutricion, en los nifios menores de 5 afos, que
asisten al Centro de Salud la Libertad, su estudio fue de tipo bésica, de nivel
correlacional, no experimental, con una muestra de 87 nifos, se concluye que existe
relacion entre la parasitosis intestinal y la desnutricion, en los indicadores talla para la
edad y peso para la edad, no se encontrd relacion entre parasitosis con el indicador

peso para la talla, en los nifios menores de 5 afios del Centro de Salud la Libertad.

A nivel regional:

Ordinola B. (25), en su investigacion titulada “Factores asociados a
enfermedades diarreicas agudas en menores de cinco afios del centro de salud San
Pedro - Piura, 20177, teniendo como objetivo general: Determinar los factores
asociados a EDAS de los nifios menores de cinco afios atendidos en el Centro de Salud
San Pedro — Piura, durante el afio 2017, su estudio fue de tipo observacional, analitico,
transversal, y ambispectivo, con una muestra de 128 nifios, se concluy6 que entre el
grupo control y los casos de nifios menores de cinco afios con EDA atendidos en el
Centro de Salud San Pedro, Piura durante el afio 2017, los factores asociados a riesgo
para EDAS fueron la manera de eliminar los restos de solidos (realizar quema de
basura, enterrar los desechos y esparcirlos fuera de la vivienda), el lavado de manos al
manipular alimentos y el no haber recibido educacion sanitaria familiar, mientras que
los factores que se asociaron como protectores para EDAS fue la inmunizacion contra

rotavirus.

15



Medina J. (26), en su investigacion titulada “Determinantes sociales y
desnutricion global en nifios menores de 5 anos. PS. Somate Alto — Bellavista Sullana.
enero — junio 20177, teniendo como objetivo general: Determinar la asociacion de las
determinantes sociales de la salud en la desnutricion global del nifio menor de 5 afios
en el Puesto de Salud Somate Alto Bellavista Sullana en el periodo enero — junio, su
estudio es una investigacion aplicada, cuantitativa y descriptiva correlacional de corte
transversal, con una muestra de 50 nifios, se concluye que los valores obtenidos de
acuerdo a los determinantes sociales en las familias con nifios desnutridos atendidos
en el Puesto de Salud Somate Alto de nuestro estudio, donde nos indica que son madres
que pertenecen al sector rural como lugar de residencia y solo uno que es quien
pertenece al sector urbano marginal, son madres que pertenecen al grupo etario entre
los 17 a 24 afios de edad, son madres que presentan estado civil de casadas, son madres

que presentan entre 1 a 2 hijos.

2.2 Bases Teoricas

La actual investigacion estd fundamentada sobre el concepto de base de
determinantes sobre la salud de Mack Lalonde, Dahlgren y Whitehead, que presenta
los determinantes de salud, los determinantes sociales de la salud se refieren tanto al
contexto social como a los procesos mediante los cuales las condiciones sociales se
traducen en consecuencias para la salud, los determinantes sociales son objetos de
politicas publicas son aquellos susceptibles de modificaciéon mediante intervenciones

efectivas (27).
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Lalonde Marc. (28), propuso un modelo de salud que se utiliza en la actualidad,
reconoce el modo de vida y el medio ambiente e incluido el social, en el sentido mas
amplio con la biologia de la salud humana y la organizacion de servicios de salud, en
un enfoque que establece explicitamente que la salud es mas que un sistema de
atencion destaco el desacuerdo entre esta situacion y la distribucion de recursos y los
esfuerzos sociales asignados a los diferentes determinantes asi la biologia humana se
conceptualizada por la amplia carga genética y los factores evidentemente hereditarios,
adquiriendo importancia partiendo de los valiosos avances en la ingenieria genética
alcanzando en el curso de los recientes afios que abren unas perspectivas no conocidas
hasta ahora que en los aspecto positivos y certeros previenen enfermedades

genéticamente conocidas.

Dentro de este marco de grandes interrogantes observadas en la salud, el medio
ambiente existen factores que afectan al entorno del hombre que influyen
decisivamente en su salud y son conforme los resultados de las mdas recientes
investigaciones los de mayor impacto sobre la misma, en el medio ambiente se
identifican factores relativos no solo al ambiente natural sino especialmente el social,
en el ambiente natural los de mayor repercusion sobre la salud se derivan de la
contaminacion ambiental sea esta por factores bioldgicos (microorganismos), fisicos
(radiaciones, ruidos), quimicos (plaguicidas, metales pesados) y los cambios
climaticos, entre los sociales se destacan las condiciones de vivienda y trabajo, el nivel

de escolaridad, el nivel de ingresos econdomicos y las pautas culturales (28).
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El estilo de vida en recientes investigaciones ha provocado y manifiestan
certeras evidencias de los comportamientos y habitos de vida podrian condicionar
negativamente la salud asumiendo que la conducta se forma por las decisiones
personales y por las influencias de nuestro entorno y grupo social, mencionamos la
inadecuada alimentacion, consumo de sustancias nocivas, €l sedentarismo, conductas
de riesgo en sexualidad, los habitos de vida sanos o insanos son uno de los principales
condicionantes en el proceso de salud - enfermedad, la mejora de los mismos debe
conducir a una mejora en el estado de salud de los individuos y por ende de la
poblacion tanto en el sistema sanitario es el conjunto de centros, recursos humanos,

medios econdmicos, materiales y tecnoldgicos (28).

Whitehead y Dahlgren nos dan por conocimiento los principales determinantes
de salud mostrando en una figura en forma de abanico divido en categorias formando
capas sucesivas, al centro se ubica el individuo y sus conductas de la cual propone
sus influenciados que estan ubicados continuo al centro que son las redes sociales y de
su comunidad las que pueden sustentar o en efecto no la salud de las personas, ubicado
en una capa mas externa se encuentra la estratificacion socioecondémica o también
conocido como determinantes estructurales que establece si hay buenas o deficientes
oportunidades para la salud de lo cual se conoce que la estratificacion no interviene de
manera directa si no mediante diferentes factores como: circunstancias psicosociales,

comportamiento y materiales de la vivienda (29)
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Whitehead y Dahlgren nos presenta tres caracteres de determinantes sociales
de la salud: estructurales, que crean desigualdades en salud, comprende vivienda,
condiciones de trabajo, acceso aservicios y provision de instalaciones esenciales, lo otro
es llamado determinantes intermediarios, como resultado de las influencias sociales y
comunitarias, mediante lo cual se puede incentivar y realizar apoyo a los integrantes de
la comunidad que se encuentre en situaciones no favorables o asimismo pueden no
brindar apoyo o tener un resultado negativo, el tercero son los proximales, son las
conductas y estilos de vida que colocan en peligro la salud del individuo como la
conducta personal y las formas de vida que pueden fomentar o dafar la salud,
asimismo las personas también son afectados por normas de su comunidad o entorno

social (29).

Los determinantes estructurales son los siguientes: clase social, la categoria
socioecondmica y el sistema social, de quienes se sirve la posicion educativa en ellos
también encontramos la etnia y el género ademads estos determinantes sociales estan
influenciados por el ambiente sociopolitico, los determinantes intermediarios,
comprenden un grupo de componentes jerarquizados en coyunturas como: acceso de
alimentos, trabajo, factores psicosociales, conducta y aspectos bioldgicos, el método
de salud sera también un determinante social que por ende esto en absoluto al ser
diferente de acuerdo a su postura socioecondmica originard conmocion en el bienestar
tanto como en la salud, los determinantes proximales son el deterioro de la salud
depende del comportamiento individual y el estilo de vida, el estudio de las afecciones

mas predominantes que aquejan la salud de la comunidad cuenta con un instrumento
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primordial que son los determinantes sociales de la salud recalcando su importancia

del vinculo entre si que como fin tiene sugerir soluciones actuales (30).

Vinculado al concepto de Dahlgren y Whithead, los dmbitos sefialados en
forma creciente se encuentran, la esfera personal teniendo en medio a la comunidad,
salud, territorio, educacion y por consiguiente dentro de los determinantes de la salud
los d&mbitos son los presentados a continuacion: la comunidad este entorno expone a la
comunidad como base de la sociedad incluyendo la salud, asi como la estimulacion
mediante redes sociales ademds de una participacion fluida y el cumplimiento del
régimen colectivo asimismo reforzar conocimientos y desempeiio cediendo efectividad
a su intervencion resaltando la salud en este entorno describe el bienestar fisico, mental
y social en cada persona, asi como la educacidon en este entorno se expone la
importancia que existe entre la formacion cognitiva formal que incluye: la educacion
en el nivel primario, secundario y nivel superior, buscando la importancia que ejercen

sobre la salud el bienestar fisico, social y mental (30).

El desarrollo social es la capacidad de comportarse de acuerdo con las normas
sociales establecidas por un grupo sociocultural en un contexto especifico, en este
sentido la socializacion incluye tres procesos: comportamiento apropiado que significa
que el nifio sabe qué comportamiento es aprobado por su grupo social y ajustan su
comportamiento a esos estandares, la representacion de roles sociales, establecida y
aceptada por el grupo, en relacion con el género y las areas de comportamiento por

ejemplo, hay un rol para la madre, otro para el nifio, otro para el maestro, son
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favorables para personas y hacia las actividades sociales, una persona sociable
demuestra su calidad en su comportamiento amistoso con las personas con las que

interactia (31).

El siguiente nivel encontramos factores relacionados con las condiciones de
vida y de trabajo, la provision de alimentos y el acceso a servicios esenciales, en este
nivel las condiciones de vivienda mds pobres, la exposicidon a condiciones de trabajo
mas peligrosas o estresantes y el acceso limitado a los servicios crean riesgos
diferenciales para los menos beneficiados socialmente como la situacién econémica
del pais y las condiciones del mercado laboral producen presion en cada una de las
otras capas, el acceso a oportunidades educativas equitativas y la calidad de la
educacion recibida también son factores de gran importancia para las condiciones de

vida y el estado de salud de la poblacién (32).

Existe evidencia sobre los determinantes sociales de la salud a partir de estudios
realizados en Pert y otros paises, la evidencia que se propone a los lideres sectoriales
y nacionales tomar en cuenta para la formulacion de las politicas de salud, entre ellas
tenemos: ingreso econodmico, posicion social y salud en general, las personas que
tienen ingresos mas altos viven mas tiempo y gozan de mejor salud que las personas
con ingresos bajos, esta relacion persiste independientemente del sexo, la cultura o la

raza, aunque las causas de la enfermedad y la muerte pueden variar (33).

21



Los estilo de vida o modo de vida son expresiones que se designan de manera
general al estilo la forma o el modo en que se entiende la vida, no tanto en el sentido
de una cosmovision particular o concepcion del mundo como poco menos que una
ideologia aunque esa es a veces la intencion de quien aplica la expresion, cuando se
extiende a la totalidad de la cultura y el arte, como en eso de una identidad, una
idiosincrasia o un personaje, particular o grupal nacional, regional, local, generacional,

de clase subcultural (34).

Los estudios sobre desigualdades en salud han aumentado en las ultimas
décadas y han demostrado que las mujeres, la poblacion con el nivel socioeconémico
mas bajo y las areas con la mayor privacion presentan indicadores de salud que
muestran una situacion peor cuando un estilo de vida se convierte en un elemento
perjudicial para nuestra salud, nos enfrentamos a un factor de riesgo la dieta poco
saludable, la inactividad fisica, el consumo de tabaco, alcohol, estrés psicosocial, y

otras conductas de riesgo (35).

El Modelo de Promocion de la Salud plantea las dimensiones y relaciones que
participan para generar o modificar la conducta promotora de la salud, ésta es el punto
en la mira o la expresion de la accion dirigida a los resultados de la salud positivos
como el bienestar dptimo, el cumplimiento personal y la vida productiva, este modelo
parece ser una poderosa herramienta utilizada por las(os) enfermeras(os) para
comprender y promover las actitudes, motivaciones y acciones de las personas

particularmente a partir del concepto de autoeficacia, sefialado por Pender Nola en su

22



modelo, el cual es utilizado por los profesionales de enfermeria para valorar la

pertinencia de las intervenciones y las exploraciones realizadas en torno al mismo (36).

La teoria de Leininger Madeleine sobre la diversidad y universalidad de los
cuidados culturales basada en su conviccion de que las personas de culturas diferentes
pueden ofrecer informacion y orientar a los profesionales para recibir la clase de
cuidados que desean o necesitan de los demas, la cultura determina los patrones y estilo
de vida que tiene influencia en las decisiones de las personas, esta teoria ayuda a la
enfermera a descubrir y documentar el mundo del paciente y utiliza sus puntos de vista
éticos, sus conocimientos y sus practicas en conjuncion con una ética apropiada
(conocimiento profesional) como base para adoptar acciones y decisiones

profesionales coherentes con los modos culturales (37).

La teoria de Leininger Madeleine establece las siguientes bases filosoficas del
cuidado cultural: la atencion basada en la cultura mejora el estado de bienestar de las
personas, familias y comunidades de una cultura, el cuidado cultural, los valores, las
creencias y las practicas estan influenciados por la cosmovision, el idioma, la religion,
el espiritu, los aspectos sociales, politicos, educativos, econdmicos, tecnologicos y
ambientales, todas las culturas tienen remedios tradicionales conocimiento profesional
y atencion profesional que varian, la enfermera debe identificar estos factores con cada
paciente para brindar atencion cultural congruente, el cuidado es esencial para la salud,
la curacion, el crecimiento, la supervivencia y para hacer frente a la enfermedad y la

muerte, el cuidado cultural tiene una perspectiva holistica que guia a las enfermeras en
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la practica de sus actividades, el objetivo central es servir a los humanos en

enfermedades, salud y muerte (38).

La enfermeria como profesion por derecho propio y disciplina diferenciada
dentro del campo de la salud es responsable de la planificacion, organizacion,
ejecucion y evaluacion de los servicios de enfermeria, también es responsable de
educar y preparar a aquellos que ofrecen servicios, el papel esencial de la enfermera
es el cuidado del individuo y la comunidad que se realiza en cuatro funciones: cuidado,
ensefianza, administracion e investigacion, la enfermeria como profesion dedicada a la
salud tiene una preparacion especial para trabajar directamente con las comunidades y
los grupos sociales que le permiten llevar a cabo acciones que ponen en practica sus
habilidades y colaboran en el diagnostico temprano y el tratamiento adecuado,
ofreciendo atencidn altamente calificada en la prevencion, promocion y recuperacion

de la salud (39).

La definicion de salud es mas importante que cualquier otra declaracion general
esta area se refiere a la red de atencidén que agrupa las practicas, la accesibilidad y la
calidad de la red de atencion médica incluidas las practicas de gestion, la calidad del
personal, la infraestructura y el equipo, los servicios de salud por lo tanto son aquellos
beneficios que brindan atencion médica se puede decir que la articulacion de estos
servicios constituye un sistema de atencion orientado al mantenimiento, restauracion

y promocion de la salud de las personas (40).
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El ambiente se describe con precision pero se representan las interacciones
entre los factores cognitivo-perceptivos y los factores modificadores que influyen en
la aparicion de comportamientos que promueven la salud, el entorno se refiere a todas
las condiciones, circunstancias e influencias externas que afectan a la persona y con
las que interactia, todo lo que rodea a la persona tanto fisico-ambiental como social,
implica una concepcion del ser humano como un ser individual pero también como un
ser social inmerso en cierta cultura y en ciertas estructuras politicas, econdomicas y
sociales que median las relaciones con uno mismo y también con otros, en este sentido,
el ser humano se concibe como un ser "racional" o "social" que comparte y necesita

de los demaés (41).

La educacion a lo largo del desarrollo de la humanidad, el instrumento pacifico
mas poderoso ha sido la educacion porque rompe el circulo vicioso de la pobreza ya
que es el determinante fundamental del empleo y desde alli el acceso a todos los bienes
materiales y culturales que ofrece la sociedad, la educacion hace la diferencia hoy
porque su doble funcion apoya los dos requisitos importantes de la sociedad del futuro,
el conocimiento protege la competitividad, la equidad protege la integracion, mas

educacion significa mas competitividad y mayor integracion social (42).

El trabajo social como una actividad de ayuda técnica y organizada ejercida
sobre personas, grupos y comunidades que intentan ayudarlos a ayudarse a si mismos
con el fin de buscar su plena realizacion y su mejor funcionamiento social, dando

bienestar y esto se hard con la activacion de recursos internos y externos
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principalmente los ofrecidos por los servicios sociales y otras instituciones por lo tanto
es una actividad técnica que se estudia, aprende y ensefia, también requiere un conjunto
de conocimientos que incluya teoria, practica, utilice técnicas y métodos que le sean
propios lo que origina una disciplina cientifica con los estudios correspondientes que

se imparten en la universidad (43).

La calidad de la educacion impartida por la institucion educativa, respecto al
primer punto, hay que decir que las competencias formalizan los rendimientos que se
esperan de las personas y esto permite evaluar la calidad del aprendizaje que se busca
con la educacion ya que todas las competencias aportan elementos centrales que estan
en linea con la gestion de la calidad, tales como como criterios acordados y validados
en el contexto social, profesional e identificacion del conocimiento y descripcion de la

evidencia (44).
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III. 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 objeto de obtener un informe aislado de lo que existe en el
momento del estudio, sirve para resolver problemas de identificacion (45,46).
Tipo de la Investigacion:
Descriptivo:  especificaciones, propiedades, caracteristicas y rasgos
importantes de cualquier fenomeno que se analice, describe tendencias de un
grupo o poblacién (47).
Nivel de la Investigacion
Cuantitativo: son aquellas que pueden ser medidas en términos numéricos
(48).
3.2 Poblacion y Muestra
La poblacion muestral estuvo constituida por 135 nifios menores de 5 afios de
la I.E.P Jesus Maria-Veintiséis de Octubre-Piura,2018.
Unidad de analisis
Nifios menores de 5 afios de la L.LE.P Jesus Maria-Veintiséis de Octubre-
Piura,2018, que formaron parte de la muestra y responden a los criterios de la
investigacion.
Criterios de Inclusion
e Nifos menores de 5 afios de la I.LE.P Jests Maria - Veintiséis de Octubre-
Piura, 2018, y las madres aceptaron participar en el estudio.
e Madres de nifios menores de 5 afios de la [.LE.P Jesus Maria-Veintiséis de

Octubre-Piura, que aceptaron participar en el estudio.
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e Niflos menores de 5 afios de la L.LE.P Jesis Maria, que tengan la
disponibilidad de participar en el cuestionario como informantes sin
importar sexo, condicidén socioecondmica y nivel de escolarizacion.

e Madres de los nifios menores de 5 afos de la I.LE.P Jests Maria, que tengan
la disponibilidad de participar en el cuestionario como informantes sin

importar sexo, condicion socioecondmica y nivel de escolarizacion.

Criterios de Exclusion:
e Niflos menores de 5 afios de la I.LE.P Jestis Maria, que presenten algun
trastorno mental y problemas de comunicacion.
e Madres de nifios menores de 5 anos de [.LE.P Jesus Maria, que presenten
algun trastorno mental y problemas de comunicacion.
3.3 Definicion y Operacionalizacion de variables
DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO
Son caracteristicas bioldgicas, sociales, econdmicas y ambientales en que las
personas viven y trabajan y que impactan sobre la salud (49).
Sexo
Definicion Conceptual
Conjunto de caracteristicas bioldgicas de las personas en estudio que lo
definen como hombres y mujeres (50).
Escala nominal
e Masculino
e Femenino
Edad

Definicion Conceptual
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Es el grado mas elevado de estudios realizados o en curso, sin tener en cuenta
si han terminado o estan provisional o definitivamente incompletos (51).
Definicion Operacional

Escala Ordinal

e Recién nacido

e Niflo de 29 dias a 11 meses y 29 dias

e Nifio de 1 a 3 afos 11 meses y 29 dias

e Niflo de 4 a 4 afios 11 meses y 29 dias

Grado de Instruccion

Definicion Conceptual

Es el grado més elevado de estudios realizados o en curso, sin tener en cuenta
si se han terminado o estan provisional o definitivamente incompletos (52).
Definicion Operacional

Escala Ordinal

Sin nivel instruccion

Inicial/Primaria

Secundaria Completa / Secundaria Incompleta

Superior Universitaria

e Superior no universitaria

Ingreso Economico
Definicion Conceptual
Es aquel constituido por los ingresos del trabajo asalariado (monetarios y en

especie), del trabajo independiente (incluidos el auto suministro y el valor del
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consumo de productos producidos por el hogar), las rentas de la propiedad, las
jubilaciones y pensiones y otras transferencias recibidas por los hogares (53).
Definicion Operacional

Escala de razon

e Menor de 750
e De751a1000
e De 1001 a 1400
e De 1401 a 1800

e De 1801 a mas

Ocupacion

Definicion Conceptual

Actividad principal remunerativa del jefe de la familia (54).
Definicion Operacional

Escala Nominal

e Trabajador estable
e Eventual

e Sin ocupacion

e Jubilado

o Estudiante

DETERMINANTES DE LA SALUD RELACIONADOS CON LA
VIVIENDA
Vivienda

Definicion conceptual
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Edificacion cuya principal funcién es ofrecer refugio y habitacion a las
personas, protegiéndolas de las inclemencias climaticas y de otras amenazas
naturales (55).

Definicion operacional

Escala nominal

e Vivienda Unifamiliar

e Vivienda multifamiliar

e Vecindada, quinta choza, cabafia

e Local no destinado para habitacion humana

e Otros
Tenencia
e Alquiler

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

e Propia

Material del piso:

e Tierra

Entablado

Loseta, vinilicos o sin vinilicos

e [aminas asfalticas

Parquet

Material del techo:
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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 Individual

Abastecimiento de agua
e Acequia

e Cisterna

e Pozo

e Red publica

e (Conexion domiciliaria

Eliminacion de excretas

e Aire libre
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e Acequia, canal
e Letrina

e Baiio publico
e Bafio propio

Otros

Combustible para cocinar
e Qas, Electricidad

e Leifa, Carbon

e Bosta

e Tuza (coronta de maiz)

e (Carca de vaca

Energia Eléctrica

e Sin energia

e Lampara (no eléctrica)

e Grupo electrogeno

e Energia eléctrica temporal

e Energia eléctrica permanente

Vela

Disposicion de basura
e A campo abierto

e Alrio

e Enun pozo

e Se entierra, quema, carro recolector
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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 desagiie

e Otros

DETERMINANTES DE LOS ESTILO DE VIDA

Definicion Conceptual

Formas de ser, tener, querer y actuar compartidas por un grupo significativo
de personas (56).

Definicion operacional

Escala nominal

El nifio acude al Establecimiento de Salud, para la AIS (Control CRED,
vacunas, examen dental periodicamente)

e Si

e No

Nuimero de horas que duermen

e 6a8horas
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e (8a 10 horas

e 10al2horas
Frecuencia en que se bafian
e Diariamente

e 4 veces ala semana

e No se bafa

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

disciplina
e Si
e No

El niiio 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 brindé fue en:

e [a misma cantidad

e Mas cantidad

e Menos cantidad

e Suspendio los alimentos

e Aun no le han dado otro tipo de alimentos

e No present6 diarreas
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Durante los ultimos 6 meses su nifio (a) present6 al menos un accidente

en el hogar o en otro lugar

e (aida

e QGolpe

e Electrocutado
¢ 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 mas enfermo

e Mis de tres dias con calentura

e Lesale pus en el oido

e Le aparecen puntos blancos en la garganta

e No presentd

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

e Si
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e No

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

e Si
e No
Alimentacion

Definicion Conceptual

Son los factores alimentarios habituales adquiridos a lo largo de la vida y que
influyen en la alimentacion (57).

Definicion Operacional

Escala ordinal

Dieta: Frecuencia de consumo de alimentos

e Diario

e 3 0 mas veces por semana

1 0 2 veces a la semana

Menos de 1 vez a la semana

e Nunca o casi nunca

DETERMINANTES DE LAS REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS
Definicion Conceptual

Son formas de interaccion social, definida como un intercambio dinamico
entre persona, grupos e instituciones en contextos de complejidad (58).
Apoyo social natural

Definicion Operacional

Escala ordinal
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e Familia

e Amigo

e Vecino

e Compaiieros espirituales

o Compaiieros de trabajo

e No recibo
Apoyo social organizado

Escala ordinal

Organizaciones de ayuda al enfermo
e Seguridad social

e Empresa para la que trabaja

e Instituciones de acogida

e Organizaciones de voluntariado

e No recibo

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

Acceso a los servicios de salud

Definicion Conceptual
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Es la entrada, ingreso o utilizacion de un servicio de salud, existiendo
interaccion entre consumidores (que utilizan los servicios) y proveedores
(oferta disponible de servicios) (59).

Utilizacion de un servicio de salud en los 12 ultimos meses:

Escala nominal

Institucion de salud atendida:

e Hospital

Centro de salud

Puesto de salud

Particular

Otros

Lugar de atencion que fue atendido:
e Muy cerca de su casa

e Regular

e Lejos

e Muy lejos de su casa

e No sabe

Tipo de seguro:

e ESSALUD
e SIS-MINSA
e SANIDAD
e Oftros

Tiempo de espero en la atencion:
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e Muy largo

e Largo
e Regular
e Corto

e Muy corto

e No sabe

La calidad de atencion recibida:

e Muy buena
e Buena

e Regular

e Mala

e Muy mala

e No sabe

Pandillaje o delincuencia cerca de la vivienda
e Si

e No
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3.4 Técnicas e Instrumentos de recoleccion de datos:

Técnicas

El presente trabajo de investigacion se utiliz6 la técnica de la entrevista y la

observacion para la aplicacion del instrumento (60).

Instrumento

El presente trabajo de investigacion se utilizé el instrumento para la recoleccion de

datos que se detallan a continuacion:

Instrumento No 01

El instrumento se elabord en base al cuestionario sobre los determinantes de la salud

en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria.Elaborado por la Dra. Vilchez

Adriana directora de la linea de investigacion, el cual estd constituido por 29 items

distribuidos en 4 partes de la siguiente manera (Anexo N°01)

e Datos de Identificacion, donde se obtuvo las iniciales o seudonimo de los nifios
menores de 5 afios y madres entrevistadas de la I.LE.P Jestis Maria.

e Los determinantes del entorno Biosocioecondmico de los nifios menores de 5 afios
y madres de la [.LE.P Jesus Maria (Grado de instruccion, ingreso econdémico,
ocupacion, Vivienda, agua, eliminacion de excretas, combustible para cocinar,
energia eléctrica).

e Los determinantes de los estilos de vida de los nifios menores de 5 afios y madres
de la L.LE.P Jestis Maria: habitos personales (Tabaquismo, alcoholismo, actividad
fisica, horas de suefio, frecuencia del bafo), Alimentos que consumen.

e Los determinantes de las redes sociales y comunitarias en los nifios menores de 5
afnos y madres de la [.E.P Jesus Maria: Apoyo social natural, organizado, Acceso

a los servicios de salud.
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Control de Calidad de los datos:

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)

Doénde:

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

[ : Es la calificacion mas baja posible.

k : Es el rango de los valores posibles.

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 adolescentes de
10 a 19 afios de edad en el Pert (Anexo N°02) (61).

Confiabilidad

Confiabilidad inter evaluador

Se evalu6 aplicando el cuestionario a la misma persona por dos entrevistadores
diferentes en un mismo dia, garantizando que el fendémeno 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°03). (62)

42



3.5 Plan de analisis:
Procedimientos de recoleccion de datos:
Para la recoleccion de datos del presente trabajo de investigacion se considerara

los siguientes aspectos:

e Se informo6 y se pidid el consentimiento de los nifios menores de 5 afios y
madres de la L.LE.P Jesus Maria, haciendo hincapié que los datos recolectados
y resultados obtenidos mediante su participacion son estrictamente

confidenciales.

e Se coordiné con los nifios menores de 5 afos y madres de la I.LE.P Jestis Maria,

su disponibilidad y el tiempo para la fecha de la aplicacion del instrumento.

e Se procedio a aplicar el instrumento a cada nifio menor de 5 afios de la I.LE.P

Jesus Maria.

e Se realiz6d lectura del contenido o instrucciones de los instrumentos a cada

nifio menor de 5 anos de la I.E.P Jesus Maria.

e El instrumento se aplicd en un tiempo de 20 minutos, las respuestas seran
marcadas de manera personal y directa por los nifios menores de 5 afios de la

I.E.P Jesus Maria
Analisis y Procesamiento de los datos:

Los datos fueron ingresados a una base de datos de Microsoft Excel para luego ser
exportados a una base de datos en el software PASW Statistics version 18.0, para
su respectivo procesamiento, 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 NINOS MENORES DE 5 ANOS DE LA L.E.P JESUS MARIA — VEINTISEIS DE

OCTUBRE - PIURA, 2018

determinantes de la | e

salud en  nifos
menores de 5 afios de

la I.LE.P Jesuis Maria -
Veintiséis de .
Octubre - Piura,
2018?

Describir los determinantes en nifios menores de 5
anos de la I.LE.P Jesus Maria - Veintiséis de Octubre -

Piura, 2018.

Objetivos Especificos:

Identificar los  determinantes del  entorno

biosociecondmico de los nifios menores de 5 afios de
la I.LE.P Jests Maria - Veintiséis de Octubre - Piura,

(Sexo, grado de instruccidn, ingreso econodmico,

entorno
biosocioeconomico:
(edad, sexo, grado de

instruccion de la madre,
ingreso economico
familiar, ocupacion,
condicion de trabajo);
entorno fisico (vivienda,
servicios basicos,

saneamiento ambiental).

ENUNCIADO DEL VARIABLES DE LA METODOLOGIA DE LA
PROBLEMA OBJETIVOS DE INVESTIGACION INVESTIGACION INVESTIGACION
(Cuales son los | Objetivo General: I.Determinantes del | Disefio de la investigacion

Diseflo de una sola casilla.

Tipo y nivel de

investigacion:

Descriptivo, Cuantitativo.
Poblacion y muestra

Estuvo constituida por 135
nifios menores de 5 afios de la
LLE.P Jesus Maria - Veintiséis

de Octubre - Piura, 2018.
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ocupacion, condicion de trabajo); Entorno fisico

(Vivienda, servicios basicos saneamiento ambiental).

Identificar los determinantes de los estilos de vida de
los nifios menores de 5 afos de la I.LE.P Jesus Maria -
Piura: Alimentos

Veintiséis de Octubre - que

consumen, habitos personales (Tabaquismo,

alcoholismo, actividad fisica).

Identificar los determinantes de las redes sociales y
comunitarias de los nifios menores de Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura: Acceso a los servicios
de salud para las personas y su impacto en la salud,

apoyo social.

II. Determinantes de los

estilos de vida:

Alimentos que consumen,
héabitos personales,

Tabaquismo, alcoholismo

y actividad fisica).

III. Determinantes de

redes sociales vy

comunitarias:

Apoyo social, acceso a
los servicios de salud y su

impacto en la salud.

Muestra

Haciendo uso de la formula
estadistica, estuvd constituida
por 135 nifios menores de 5
afos de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura,
2018,

mediante  muestreo

aleatorio simple.

Unidad de analisis

Nifios menores de 5 afios de la
[.E.P Jesus Maria - Veintiséis
de Octubre - Piura, 2018, que
formaron parte de la muestra y
responde a los criterios de la

investigacion.
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3.7 Principios éticos

En toda investigacion que se lleva a cabo el investigador previamente debe valorar los
aspectos €ticos tanto por el tema elegido como por el método seguido, respetando el
codigo de ética de la Universidad Catolica los Angeles de Chimbote, aplicando la
proteccion a la persona como es la dignidad humana, la identidad, confidencialidad y
la privacidad, como el cuidado del medio ambiente y la biodiversidad, como tomar
medidas para evitar dafos y planificar acciones para disminuir los efectos adversos y

maximizar los beneficios que serd solo para fines de la investigacion (63).

Proporcionando libre participacion y derecho a estar informado sobre los propoésitos y
finalidades de la investigacion que desarrollan o en la que participan, establecidos en
beneficencia no maleficencia, al disminuir los posibles efectos donde se ejercio la
justicia razonable, ponderable necesarias para asegurar la integridad cientifica y los
fines de la investigacion cuyos resultados se encontraran plasmados en el presente

estudio (63).
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IV. RESULTADOS
4.1. Resultados
TABLA 1

DETERMINANTES DE LA SALUD BIOSOCIOECONOMICOS DEL NINO
MENOR DE 5 ANOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR
JESUS MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

Sexo n %
Masculino 63 47,0%
Femenino 72 53,0%
Total 135 100,0%
Edad n %
Recién nacido. 0 0%
Nifio de 29 dias a 11 meses y 29 dias. 0 0%
Nifio de 1 a 3 afios a 11 meses y 29 dias. 80 59,0%
Nifio de 4 a 4 afios 11 meses y 29 dias 55 41,0%
Total 135 100,0%
Grado de instruccion del nifio menor de 5 afios n %
Sin instruccion 4 3,0%
Inicial/Primaria 131 97,0%
Secundaria: CompletA/Incompleta 0 0%
Superior Completa/ Incompleta 0 0%
Total 135 100,0%
Grado de instruccion de la madre n %
Sin nivel instruccion 0 0%
Inicial/ Primaria 4 3,0%
Secundaria Completa/ Incompleta 87 64,0%
Superior Completa/ Incompleta 44 33,0%
Superior No Universitaria Completa/ Incompleta 0 0%
Total 135 100,0%
Ingreso economico familiar (s/) n %
Menor de 750 83 61,0%
De 751 a 1000 48 36,0%
De 1001 a 1400 4 3,0%
De 1401 a 1800 0 0%
De 1801 a mas 0 0%
Total 135 100,0%
Ocupacion del jefe de familia n %
Trabajo estable 76 56,0%
Eventual 59 44,0%
Sin ocupacion 0 0%
Jubilado 0 0%
Estudiante 0 0%
Total 135 100,0%

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO1

SEXO EN LOS NINOS DE LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR
JESUS MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

FEMENINO

MASCULINO

uente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO2

EDAD EN LOS NINOS DE LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR
JESUS MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

RECIEN NACIDO. NINODE 29 DIASA NINODE1A4 NINO DE 4 ANOS
11 MESES Y 29 ANOS 11 MESES Y 29
DIAS. DIAS

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.E.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO 3

GRADO DE INSTRUCCION DE LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE LA
INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS DE
OCTUBRE-PIURA, 2018.

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.E.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO 4

GRADO DE INSTRUCCION DE LAS MADRES DELOS NINOS MENORES
DE 5 ANOS DE LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS
MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO 5

INGRESO ECONOMICO FAMILIAR EN NUEVOS SOLES EN LOS NINOS
MENORES DE 5 ANOS DE LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR
JESUS MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

0.0 0.0

MENOR DE 750 DE 751 A 1000 DE 1001 A 1400 DE 1401 A 1800 DE 1801 A MAS

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.E.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO6

OCUPACION DEL JEFE DE FAMILIA EN LOS NINOS MENORES DE 5
ANOS DE LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-
VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

0.0 0.0 0.0

TRABAJO EVENTUAL SIN JUBILADO ESTUDIANTE
ESTABLE OCUPACION

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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DETERMINANTES DE LA SALUD RELACIONADOS CON LA VIVIENDA
DEL NINO MENOR DE 5 ANOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA JESUS

TABLA 02

MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

Tipo n %
Unifamiliar 116 86,0%
Multifamiliar 19 14,0%
Vecindad, quinta, choza, cabana 0 0%
No destinada para habitacion humana 0 0%
Otros 0 0%
Total 135 100,0%
Tenencia n %
Alquiler 27 20,0%
Cuidador/alojado 8 6,0%
Plan social 0 0%
Alquiler venta 0 0%
Propia 100 74,0%
Total 135 100,0%
Material del piso n %
Tierra 43 32,0%
Entablado 0 0%
Loseta/cemento 92 68,0%
Laminas asfalticas 0 0%
Parquet 0 0%
Total 135 100,0%
Material del techo n %
Madera, estera 0 0%
Adobe 0 0%
Estera y adobe 0 0%
Material noble, ladrillo y cemento 24 18,0%
Eternit/calamina 111 82,0%
Total 135 100,0%
Material de las paredes n %
Madera, estera 4 3,0%
Adobe 19 14,0%
Estera y adobe 4 3,0%
Material noble ladrillo y cemento 108 80,0%
Otros 0 0%
Total 135 100,0%

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO7

TOPO DE VIVIENDA EN LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE LA
INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS DE
OCTUBRE-PIURA, 2018.

0.0 0.0 0.0

UNIFAMILIAR MULTIFAMILIAR ~ VECINDAD,  NO DESTINADA OTROS
QUINTA, PARA
CHOZA, HABITACION
CABANA HUMANA

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.E.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO 8

TENENCIA DE VIVIENDA EN LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE LA
INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS DE
OCTUBRE-PIURA, 2018.

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO9

MATERIAL DE PISO EN LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE LA
INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS DE
OCTUBRE-PIURA, 2018.

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la I.LE.P Jestis Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO 10

MATERIAL DE TECHO EN LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE LA
INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS DE
OCTUBRE-PIURA, 2018.

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.E.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO 11

MATERIAL DE PAREDES EN LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE LA
INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS DE
OCTUBRE-PIURA, 2018.

3.0 3.0 0.0

MADERA, ESTERA ADOBE ESTERMAABRDBE NOBLE LADRILLO Y CEMBYROS

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.E.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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TABLA 2

DETERMINANTES DE LA SALUD RELACIONADOS CON LA VIVIENDA
DEL NINO MENOR DE 5 ANOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA JESUS
MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

N’de personas que duermen en una habitacién n %
4 a mas miembros 35 26,0%
2 a 3 miembros 56 41,0%
Independiente 44 33,0%
Total 135 100,0%
Abastecimiento de agua n %
Acequia 0 0%
Cisterna 0 0%
Pozo 0 0%
Red publica 12 9,0%
Conexion domiciliaria 123 91,0%
Total 135 100,0%
Eliminacion de excretas n %
Aire libre 0 0%
Acequia, canal 0 0%
Letrina 0 0%
Bafio publico 0 0%
Batfio propio 135 100,0%
Otros 0 0%
Total 135 100,0%
Combustible para cocinar n %
Gas, electricidad 92 68,0%
Lefia, carbon 43 32,0%
Bosta 0 0%
Tuza (coronta de maiz) 0 0%
Carca de vaca 0 0%
Total 135 100,0%
Energia eléctrica n %
Sin energia 0 0%
Lampara (no eléctrica) 0 0%
Grupo electrogeno 0 0%
Eléctrica temporal 0 0%
Eléctrica permanente 135 100,0%
Vela 0 0%
Total 135 100,0%
Disposicion de basura n %
A campo abierto 0 0%
Al rio 0 0%
en un pozo 0 0%
Se entierra, quema, carro recolector 135 100,0%
Total 135 100,0%

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO 12

CUANTAS PERSONAS DUERMEN EN UNA HABITACION EN LOS NINOS
MENORES DE 5 ANOS DE LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR
JESUS MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

4 A MAS MIEMBROS 2 A 3 MIEMBROS INDEPENDIENTE

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la I.LE.P Jestis Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO13

ABASTECIMIENTO DE AGUA EN LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE
LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS
DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

0.0 0.0 0.0 ‘

ACEQUIA CISTERNA POZO RED PUBLICA CONEXION
DOMICILIARIA

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.LE.P Jestis Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO 14

ELIMINACION DE EXCRETAS EN LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE
LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS
DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

AIRE LIBRE  ACEQUIA, LETRINA BANO BANO OTROS
CANAL PUBLICO PROPIO

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO 15

COMBUSTIBLE PARA COCINAR EN LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS
DE LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-
VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

32.0

0.0 0.0 0.0

GAS, LENA, BOSTA TUZA CARCA DE
ELECTRICIDAD  CARBON (CORONTA DE VACA
MAIZ)

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO 16

ENERGIA ELECTRICA EN LOS EN LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE
LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS
DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.LE.P Jestis Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO 17

DISPOSICION DE BASURA EN LOS EN LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS
DE LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-
VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

0.0 0.0 0.0

A CAMPO ABIERTO ALRIO EN UN POZO SE ENTIERRA,
QUEMA, CARRO
RECOLECTOR

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.LE.P Jestis Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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TABLA 2
DETERMINANTES DE LA SALUD RELACIONADOS CON LA VIVIENDA

DEL N INO MENOR DE 5 ANOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA JESUS
MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

Frecuencia del recojo de basura n %
Diariamente 0 0%
Todas las semanas pero no diariamente 48 36,0%
Al menos 2 veces por semana 83 61,0%
Al menos una vez al mes 4 3,0%
Total 135 100,0%

,Como elimina su basura? n Y%
Carro recolector 131 97,0%
Monticulo o campo limpio 0 0%
Contenedor especificos de recogida 4 3,0%
Vertido por el fregadero o desagiie 0 0%
Otros 0 0%
Total 135 100,0%

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.E.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO 18

FRECUENCIA DEL RECOJO DE BASURA EN LOS NINOS MENORES DE 5
ANOS DE LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-
VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

0.0

DIARIAMENTE TODAS LAS AL MENOS 2 VECES AL MENOS UNA
SEMANAS PERO POR SEMANA VEZ AL MES
NO DIARIAMENTE

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.E.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO 19

({COMO ELIMINA SU BASURA? EN LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE
LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS
DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

3.0

00 00 00

CARRO MONTICULO O CONTENEDOR  VERTIDO POR OTROS
RECOLECTOR CAMPO LIMPIO ESPECIFICOS DE EL FREGADERO
RECOGIDA O DESAGUE

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la I.LE.P Jestis Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

TABLA 3

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA DEL NINO MENOR DE 5
ANOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-
VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

El nifio acude al establecimiento de salud,

para la AIS (control CRED, vacunas, examen n %
dental periodicamente)?
Si 131 97,0%
No 4 3,0%
Total 135 100%
.Cuantas horas duerme el niiio? n %
10 A 12 Horas 4 3,0%
08 A 10 Horas 96 71,0%
06 A 08 Horas 35 26,0%
Total 135 100%
,Con _que frecuencia se baiia? n Y%
Diariamente 135 100.0%
4 Veces a la semana 0 0%
No se bana 0 0%
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Total 135 100%
JEl nifio tiene establecidas reglas y
expectativas claras y consistentes acerca de su n %
conducta y/o disciplina?
Si 131 97,0%
No 4 3,0%
Total 135 100%
En las dos ultimas semanas que su nifio(a)
presento diarreas, su alimentacion que le n %
brind6 fue en:
La misma cantidad 4 3,0%
Mas cantidad 0 0%
Menos cantidad 76 56,0%
Suspendio los alimentos 0 0%
Aun no le da otro tipo de alimentos 0 0%
No presento diarreas 55 41,0%
Total 135 100,0%

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -

Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

TABLA 3

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA DEL NINO MENOR DE 5
ANOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA -

VEINTISEIS DE OCTUBRE -PIURA, 2018.

Durante los altimos 6 meses su niiio(a)

presento al menos un accidente en el hogar o n %
en otro lugar?
Caida 103 76,0%
Golpe 24 18,0%
Electrocutado 0 0%
Quemaduras 0 0%
Otros 0 0%
No presentd ninguno 8 6,0%
Total 135 100,0%
.Durante las dos ultimas semanas ha
identificado algun signo de alarma para una n %
enfermedad respiratoria aguda en el nifio(a)?
indique el signo de alarma que observo

Respiracion rapida 12 9,0%
No puede respirar 20 15,0%
No come ni bebe 4 3,0%
Se pone frio 0 0%
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Se ve mas enfermo 12 9,0%
Mas de 3 dias con calentura 0 0%
Le sale pus en el oido 0 0%
Le aparecen puntos blancos en la garganta 0 0%
No presento 87 64,0%
Total 135 100,0%
El nifio(a) tiene su carnet de vacunas completas o
de acuerdo a su edad: n %

Si 131 97,0%
No 4 3,0%
Total 135 100%

Si muestra el carnet tiene las vacunas y el n %

control de acuerdo a su edad:

SI 123 91,0%
No 12 9,0%
Total 135 100,0%

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la I.LE.P Jestis Maria -

Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO 20

FRECUENCIA QUE ACUDE AL ESTABLECIMIENTO DE SALUD LOS
NINOS MENORES DE 5 ANOS DE LA INTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.E.P Jesus Maria -

Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO 21

NUMERO DE HORAS QUE DUERMEN LOS NINOS MENORES DE 5 ANQS
DE LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-
VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

10 A 12 HORAS 08 A 10 HORAS 06 A 08 HORAS

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la I.LE.P Jestis Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO 22
FRECUENCIA EN QUE SE BANAN LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE

LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS
DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

0.0 0.0

DIARIAMENTE 4 VECES A LA SEMANA NO SE BANA

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO 23

TIENEN ESTABLECIDAS REGLAS Y EXPECTATIVAS CLARAS Y
CONSISTENTES LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE LA INTITUCION
EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-

PIURA, 2018.

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO 24
EN LAS DOS ULTIMAS SEMANAS PRESENTO DIARREAS LOS NINOS

MENORES DE 5 ANOS DE LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR
JESUS MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

0.0 0.0 0.0

LA MISMA (W MENOS SUSPENDIO AUN NO LE NO
CANTIDAD  CANTIDAD  CANTIDAD LOS DA OTRO PRESENTO
ALIMENTOS TIPO DE DIARREAS
ALIMENTOS

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.E.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO 25

DURANTE LOS ULTIMOS 6 MESES PRESENTO AL MENOS UN
ACCIDENTE EN EL HOGAR LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE LA
INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS DE
OCTUBRE-PIURA, 2018.

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO 26

DURANTE LAS ULTIMAS DOS SEMANAS HA IDENTIFICADO ALGUN
SIGNO DE ALARMA LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE LA
INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS DE
OCTUBRE-PIURA, 2018.

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO 27

TIENE SU CARNET DE VACUNAS COMPLETAS DE ACUERDO A SU
EDAD LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE LA INTITUCION
EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-
PIURA, 2018.

SI mNO

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO 28

MUESTRA EL CARNET TIENELAS VACUNAS Y EL CONTROL
DEACUERDO A SU EDAD LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE LA
INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS DE
OCTUBRE-PIURA, 2018.

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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TABLA 3

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA DEL NINO MENOR DE 5
ANOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-
VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

. 3 O mas 102 Menos de
Alimentos . . Nunca o
e Diario vecesala |vecesdela| 1vezala casi nada
. semana semana semana Total
consume: "N"T % |[N| % |[N| % |[N| % |[N| % | N | %

Frutas 52 138,5%|63(46,7% | 16 |119%| 4 [3,0% | O 0% | 135 | 100.0%

Carnes 51 [37,8% | 68 50,4% | 12| 89% | 0 0% | 4 ] 3,0% | 135 100,0%

Huevos 32 123,7% |59 |43,7% | 40 |29,6% | 4 | 3,0% | O 0% | 135 | 100,0%

Pescado 12 | 8,9% | 51 |37,8% | 52 |38,5% | 12 | 89% | 8 | 5,9% | 135 | 100,0%
Fideos, Arroz,

Papas... 103 [76,3% | 28 120,7% | 4 | 3,0% | O 0% 0 0% | 135 | 100,0%
Pan, cereales | 83 |61,5% | 40 [29,6% | 12| 8,9% | 0 0% 0 0% | 135 | 100,0%
Verduras y
hortalizas 8 5,9% | 351259%| 16 [11,9% | 40 {29,6% | 36 | 26,7% | 135 | 100,0%
Legumbres 12 [ 8,9% | 8 | 5,9% | 16 |11,9% | 35 [25,9% | 64 |47,4% | 135 | 100,0%
Embutidos,
enlatados 20 |14,8% | 16 |11,9%| 20 | 14,8% | 75 {55,6% | 4 | 3,0% | 135 | 100,0%

Lacteos 76 156,3% |51 (37,8%| 4 | 3,0% | 4 | 3,0% | O 0% | 135 | 100,0%

Dulces,

gaseosas 8 5,9% | 24 117,.8% | 36 [26,7% | 63 |46,7% | 4 | 3,0% | 135 | 100,0%
Refrescos con

azucar 52 138,5% |32 (23,7% | 36 |26,7% | 11 | 8,1% | 4 | 3,0% | 135 | 100,0%

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la [.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO 29
(CON QUE FRECUENCIA UD. Y SU FAMILIA CONSUMEN LOS

SIGUIENTES ALIMENTOS? LOS NINOS MEN’ORES DE 5 ANOS DE LA
INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS DE
OCTUBRE-PIURA, 2018.
REFRESCOS CON AZUCAR
DULCES, GASEOSAS
LACTEOS
EMBUTIDOS, ENLATADOS
LEGUMBRES
VERDURAS Y HORTALIZAS
PAN CEREALES
FIDEOS,ARROZ,PAPAS...
PESCADO
HUEVOS

CARNES

FRUTAS

20.0 40.0 60.0 80.0 100.0

H DIARIO B 3 O MAS VECES A LA SEMANA
1 0 2 VECES DE LA SEMANA MENOS DE 1 VEZ A LA SEMANA
NUNCA O CASI NADA

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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TABLA 4

DETERMINANTES DE APOYO COMUNITARIO DEL NINO MENOR DE 5
ANOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-
VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

,Recibe algun apoyo social natural? n %
Familiares 36 27,0%
Amigos 0 0%
Vecinos 0 0%
Compatfieros espirituales 0 0%
Compaiiero de trabajo 0 0%
No recibo 99 73,0%
Total 135 100,0%

.Recibe algiin apoyo organizado? n %
organizaciones de ayuda al enfermo 0 0%
seguridad social 0 0%
Empresa para la que trabaja 0 0%
instituciones de acogida 0 0%
Organizaciones de voluntariado 0 0%
No recibo 135 100,0%
Total 135 100,0%

pertenece el nifio en algunas de estas n %

organizaciones de apoyo:
Cuna mas 11 8,0%
Pvl (vaso de leche) 0 0%
Pad juntos 4 3,0%
Quali warma 0 0%
Otros 48 36,0%
No recibo 72 53,0%
Mas de uno 0 0%
Total 135 100,0%
JEn qué institucion de salud se atendido en estos o
12 ultimos meses? n %

Hospital 36 27,0%
Centro de salud 91 67,0%
Puesto de salud 8 6,0%
Clinicas particulares 0 0%
Otros 0 0%
Total 135 100,0%

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la [.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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TABLA 4

DETERMINANTES DE APOYO COMUNITARIO DEL NINO MENOR DE 5
ANOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-

VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

sconsidera Ud. que el lugar donde lo (1a)

atendieron esta: n o
Muy cerca de su casa 4 3,0%
Regular 71 53,0%
Lejos 60 44,0%
Muy lejos de su casa 0 0%
No sabe 0 0%
Total 135 100,0%
Qué tipo de seguro tiene Ud. %
ESSALUD 48 36,0%
SIS-MINSA 87 64,0%
Sanidad 0 0%
Otros 0 0%
Total 135 100,0%

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la I.LE.P Jestis Maria -

Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
GRAFICO 30

RECIBEN ALGUN APOYO SOCIAL NATURAL LOS NINOS MENORES DE
5 ANOS DE LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-

VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO 31

RECIBEN ALGUN APOYO SOCIAL ORGANIZADO LOS NINOS MENORES
DE 5 ANOS DE LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS
MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la I.LE.P Jestis Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO 32

RECIBEN ALGUN APOYO DE ESTAS ORGANIZACIONES LOS NINOS
MENORES DE 5 ANOS DE LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR
JESUS MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

8.0

0:0 3.0 0.0 0.0

CUNA MAS PVL (VASO PAD QUALI OTROS NO RECIBO MAS DE
DE LECHE)  JUNTOS WARMA UNO

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.E.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO 33

EN QUE INSTITUCION DE SALUD SE ATENDIERON LOS ULTIMOS 12
MESES LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE LA INTITUCION
EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-

PIURA, 2018.

0.0 0.0

HOSPITAL CENTRO DE PUESTO DE CLINICAS OTROS
SALUD SALUD PARTICULARES

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la I.LE.P Jestis Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO 34

DISTANCIA DEL LUGAR DONDE ATENDIERON A LOS NINOS MENORES
DE 5 ANOS DE LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS
MARIA - VEINTISEIS DE OCTUBRE -PIURA, 2018

60.0
50.0
40.0
30.0
20.0

10.0
r

0.0

MUY CERCA DE SU CASA REGULAR LEJOS MUY LEJOS DE SU CASA NO SABE

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO 35

TIPO DE SEGURO EN LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE LA
INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS DE
OCTUBRE-PIURA, 2018.

0.0

ESSALUD SIS-MINSA SANIDAD

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.E.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

TABLA 5
DETERMINANTES DE REDES SOCIALES SEGUN APOYO SOCIAL
NATURAL Y ORGANIZADO DEL NINO MENOR DE 5 ANOS DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS
DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

El tiempo que espero para que lo (1a) atendieran

0
en el establecimiento de salud ;le parecio? 7o
Muy largo 4 3,0%
Largo 27 20,0%
Regular 104 77,0%
Corto 0 0%
Muy corto 0 0%
No sabe 0 0%
Total 135 100,0%
En general, ;la calidad de atencion que recibio n %
en el establecimiento de salud fue?
Muy buena 4 3,0%
Buena 24 18,0%
Regular 107 79,0%
Mala 0 0%
Muy mala 0 0%
No sabe 0 0%
Total 135 100,0%

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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GRAFICO 36

TIEMPO QUE ESPERARON PARA QUE LOS ATIENDIERAN EN EL
ESTABLECIMIENTO DE SALUD LOS NINOS MENORES DE 5 ANOS DE
LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS
DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

0.0 -0 00

MUY LARGO LARGO REGULAR CORTO MUY CORTO  NO SABE

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.LE.P Jestis Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO 37

COMO ES LA CALIDAD DE ATENCION QUE RECIBIO LOS NINOS
MENORES DE 5 ANOS DE LA INTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR
JESUS MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

0.0 0.0 0.0

MUY BUENA BUENA REGULAR MALA MUY MALA NO SABE

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afios de la I.LE.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

74



TABLA 6

DETERMINANTES DE REDES SOCIALES SEGUN LA ORGANIZACION
DE QUIEN RECIBE APOYO DEL NINO MENOR DE 5 ANOS DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA JESUS MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-
PIURA, 2018.

(Existe pandillaje o delincuencia cerca a su

n %
casa?
Si 135 100,0%
No 0 0%
Total 135 100,0%

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.E.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.

GRAFICO 38

EXISTE PANDILLAJE O DELINCUENCIA CERCA DE LA CASA DE LOS
NINOS MENORES DE 5 ANOS DE LA INTITUCION EDUCATIVA
PARTICULAR JESUS MARIA-VEINTISEIS DE OCTUBRE-PIURA, 2018.

Fuente: Cuestionario sobre los determinantes de la salud, elaborado por la Dra.
Adriana Vilchez Reyes, aplicado en nifios menores de 5 afos de la [.E.P Jesus Maria -
Veintiséis de Octubre - Piura, 2018.
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4.2. Analisis de Resultados:

En la tabla 1: con respecto a los determinantes de la salud biosocioeconomicos
podemos observar que el 53,0% de los nifios encuestados son de sexo femenino, el
59,0% tienen una edad entre 1 a 4 afios, respecto al grado de instruccion se observa
que el 97,0% de los nifios tienen un grado de instrucciéon de inicial/primaria, ademas
el 64,0% de las madres de los nifios tienen grado de estudios secundarios
completos/incompletos, mientras que el 61,0% tienen un ingreso economico familiar
menor de 750 soles mensuales y dentro de la ocupacion del jefe de la familia

observamos que el 56,0% son trabajadores estables.

Los resultados se semejan con Castro A. (64), en su investigacion Determinantes de la
salud en escolares. asentamiento humano prolongacion Francisco Bolognesi, Coishco-
2014, donde su muestreo estuvo conformado por 85 escolares, se destaco que el 58,7%
son de sexo masculino, en la edad el 58,7 % son nifios de 5 a 8 afios, en el grado de
instruccion de la madre el 65,0% tienen secundaria completa/secundaria incompleta,
en el ingreso econdmico familiar el 90,0% tienen menos de s/. 750.00, en la ocupacion

del jefe de familia el 83,8% son eventual

Los resultados se difieren a los resultados encontrados por Martinez M. (65), en su
investigacion titulada Determinantes de la salud en niflos menores de 5 afios.
asentamiento humano 7 de febrero — Chimbote, 2015, donde su muestreo estuvo
conformado por 110 nifios, se destacd que el 55,5 % de los nifios son de sexo masculino
y el 44,50% es de sexo femenino, el 5,5% son nifios de 29 dias a 11 meses, el 94,5%

son nifos de 1 a 4 afios, el 0,9 % sin nivel de instruccion, el 3,6% tiene grado de
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instruccion inicial/primaria, el 53,6% tienen un ingreso econémico menor de 750 soles

dentro de la ocupacion del jefes de la familia el 25,5% tienen un trabajo estable.

El sexo es el conjunto de caracteristicas biologicas que definen el espectro de los
humanos como hembras y machos, es una dimension fundamental del ser humano

porque es necesario identificar al ser humano como tal (66).

La edad transcurrida desde el nacimiento de un individuo, cualquiera de los periodos
en que la vida de una persona o cualquiera de dichos periodos se considera dividida

por si misma (67).

El nivel de instruccion de una persona es el grado mas elevado de estudios realizados
0 en curso, sin tener en cuenta si se han terminado o estan provisional o definitivamente
incompletos, el instituto nacional de estadistica e informdtica define al grado de
instruccion como las etapas educativas del sistema educativo, correspondiente a las

diversas fases del desarrollo personal de los educandos (68).

El ingreso econdmico, entendemos por ingresos a todas las ganancias que ingresan al
conjunto total del presupuesto de una entidad, ya sea publica o privada, individual o
grupal, en términos mas generales, los ingresos son los elementos tanto monetarios
como no monetarios que se acumulan y que generan como consecuencia un circulo de

consumo-ganancia (69).

La investigacion realizada en la Institucion Educativa Particular Jesis Maria —
Veintiséis de Octubre —Piura 2018, se observa que mas de la mitad son de sexo
femenino tienen una edad entre 1 a 4 anos, casi todos de los nifios tienen

inicial/primaria, puesto que esta investigacion que se realizo en la institucion educativa
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particular Jestis Maria los nifios cursaban entre el nivel inicial y primer grado de
educacion primaria, la mayoria de las madres de los nifilos menores de 5 afios de la
institucion educativa particular Jestis Maria tienen un grado de instruccion secundaria
completa/incompleta; la mayoria de los nifios tienen un ingreso economico familiar de
750 nuevos soles que comparandolo con el sueldo minimo de hoy en dia 930 no es
suficiente para solventar sus gastos y satisfacer sus necesidades como alimentacion
por lo que alguna manera recurren a la opcion de conseguir otros trabajos adicionales
lo que implica que las horas que se tiene que estar con sus hijos son muy reducidos,
mas de la mitad de los jefes de familia de los nifios menores de 5 afios son trabajadores
estables puede influir de muchas maneras, ya que el tiempo reducido que se le brinda
a los nifios son pocas y no se puede estar al pendiente de sus actividades recreativas

que tienen ellos.

En la tabla 2: Sobre los determinantes de la salud relacionados con la vivienda
podemos observar que los nifios menores de 5 afios, el 86,0% tienen una vivienda
unifamiliar, el 74,0% son de tenencia propia, el 68,0% tienen piso de Loseta/cemento,
82,0% tienen techo de material, Eternit/calamina, el 80,0% tiene paredes de material
noble, ladrillo y cemento, en cuanto al nimero de personas que duermen en una
habitacion el 41,0 % la utilizan de 2 a 3 miembros, ademas el 91,0% se abastece de
agua por conexion domiciliaria, respecto a la eliminacion de excretas se observa que
el 100,0% elimina por medio de bafio propio, en cuanto al combustible que se utiliza
para cocinar el 68,0% utiliza gas, electricidad, el 100,0% utilizan energia eléctrica
permanente, en disposicion de basura el 100,0% entierra, quema o carro recolector de

basura, el 61,0 % considera que la frecuencia con la que pasan recogiendo la basura
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por su casa es al menos 2 veces por semana y el 97,0% suele eliminar su basura

mediante el carro recolector.

Los resultados se asemejan a los obtenidos por Martinez M. (70), en su investigacién
titulada: Determinantes de la salud en nifios menores de 5 afios. asentamiento humano
7 de febrero — Chimbote, 2015, donde su muestra estuvo conformada por 110 nifios,
se destaco que el 52,7% tienen una vivienda multifamiliar, el 100,00% tienen una
vivienda propia, material de piso tierra, material de su techo madera y estera, material
de sus paredes madera y estera, el 81,0% es de 2 a 3 miembros, el 100,00% tiene
abastecimiento de agua por cisterna, tiene eliminacion de excretas por letrina, tienen
combustible para cocinar el gas, electricidad, energia eléctrica permanente,
disposicion de basura se entierra, quema, carro recolector, el 65,5% frecuencia con qué
pasan recogiendo la basura por su casa al menos dos veces por semana; el 100,00%

suele eliminar su basura en alguno de los siguientes lugares: carro recolector.

Los resultados se aproximan a los encontrados por Ramos Y. (71), en su investigacion
Determinantes de la salud en escolares, institucion educativa N° 88016, Chimbote —
2015, donde su muestreo estuvo conformado por 202 escolares se destaco que, el 66%
tienen una vivienda unifamiliar, el 75,7% vivienda propia, el 66,8% material de piso
laminas asfalticas, el 47,5% el material de techo de eternit, el 66,8% tiene paredes de
material noble ladrillo y cemento, el 46,5% tienen de 2 a 3 miembros que duermen en
una habitacion, el 88,1% se abastecen de agua por conexiéon domiciliaria, el 91,5%
tienen bafio propio, el 90,5% usan gas, electricidad para cocinar; el 89,6% tienen
energia eléctrica permanente, el 89,6% entierra, quema, carro recolector la basura, el
47,0% todas las semanas pero no diariamente recogen la basura por su casa, el 90,0%

eliminan su basura en el carro recolector.
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La ocupacion es aquella faceta del empefio humano que da respuesta a las necesidades
vitales de un individuo, que le permiten cumplir con las demandas sociales de su
comunidad de pertenencia, asi como al quehacer a través del cual el ser humano se
distingue y expresa, revelando al agente del acto, y que se constituye en una forma de
dar sentido a la existencia, construyendo y creando su identidad personal, cultural y
social la ocupacion puede constituir un vehiculo o forma de dar sentido, significado a
la existencia, incidiendo, por tanto, en el bienestar psicoldgico y, quiza también,

espiritual del ser humano (72).

El suministro de agua es el servicio que los miembros de un hogar utilizan para llevar
a cabo sus actividades diarias, se refiere a la forma de origen y al suministro de agua,
la red publica de agua potable se refiere cuando hay una conexion directa al agua

dentro de la casa (73).

La electrificacion rural tiene como objetivo mejorar las condiciones de vida y reducir
la desigualdad social en virtud de este permiso, luego analizamos el acceso a la

electricidad como una oportunidad para lograr una buena vida (74).

La vivienda saludable es un lugar confortable, seguro y armoénico para vivir y convivir,
es un espacio vital y necesario para el desarrollo de cada persona y toda la familia
intima en el que se comparten momentos importantes, se estrechan relaciones afectivas
y se fortalece el nucleo familiar, espacio fisico que propicia condiciones satisfactorias
para la persona y la familia, reduciendo al méaximo los factores de riesgo existentes en

su contexto geografico (75).

La eliminacién de excretas se refiere unicamente a las viviendas que cuentan con

sistemas de recoleccion y evacuacion de excrementos humanos y aguas servidas que
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son arrastrados por corrientes de agua (alcantarillado o pozos con o sin tratamiento);
incluye a las viviendas que disponen de otros medios sanitarios para la eliminacion de

excretas (76).

La eliminacion de basura se utiliza: enterrando la basura comprimida en grandes
desniveles, quemando: este método es muy util, puede generar electricidad y calor,
tiene la desventaja de que produce residuos incombustibles y ademas contamina el
aire, reciclaje: es el mas conveniente, por este medio se recuperan materiales como: el

vidrio, el papel, el carton, la chatarra y los envases de metal (77).

La mayoria tienen vivienda unifamiliar, de tienen casa propia, material de piso loseta
y cemento, la mayoria tiene material de techo eternit y calamina, la mayoria tiene
material de paredes material noble ladrillo y cemento, menos de la mitad cuentan con
una habitacion de 2 a 3 miembros, casi todos cuentan con conexion domiciliaria para
el abastecimiento de agua, todos cuentan con bafio propio, probablemente estos
resultados sean debido a que la mayoria de los jefes de familia cuentan con un trabajo
estable y les permite mantener el hogar en buenas condiciones y una mejor calidad de

vida.

También observamos que la mayoria utilizan el gas y electricidad como combustible
para cocinar, esto es bueno ya que a diferencia de cocinar en lefia, carbon, evitan que
el humo ocasionado puedan prevenir enfermedades respiratorias, todos cuentan con
energia eléctrica permanente, todos consideran que en disposicion de la basura la
entierran, queman o carro recolector, la mayoria considera que la frecuencia con que
pasan recogiendo la basura por su casa es almenos 2 veces por semana y casi todos la

eliminan mediante el carro recolector, estos resultados son malos para la salud ya que
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no eliminar diariamente la basura no permite mantener el ambiente libre de gérmenes

y malos olores que pueden dafiar la salud de los nifios y su familia.

En la tabla 3: sobre los determinantes de los estilos de vida podemos observar que los
nifos de Piura, 2018, el 97,0 % acude al establecimiento de salud para el control de
CRED, vacunas, examen dental periodicamente, el 71% duermen de 06 a 08 horas, el
100% se bana diariamente, el 97,0% tiene establecidas reglas y expectativas claras y
consistentes acerca de su conducta, el 56,0% en las tltimas semanas presento diarreas
y su alimentacion que le brindo fue en menos cantidad, el 76% durante los tltimos 6
meses el nifio presento caidas en el hogar, el 64% no presento algun signo de alarma
para una enfermedad respiratoria, el 97,0% si tiene su carnet de vacunas completas de

acuerdo a su edad, el 91,0% si muestra el carnet de vacunas de acuerdo a su edad.

De acuerdo a los alimentos que consume el 46,6% consume frutas 3 o mas veces a la
semana, el 50,4% consume carne 3 0 mas veces a la semana, el 43,7% consume huevos
3 o mas veces a la semana, el 38,5% consume pescado 1 0 2 veces a la semana, el
76,3% consumen fideos, arroz, papas diariamente, el 61,5% consume pan, cereales
diariamente, el 29,6% consume verduras y hortalizas menos de una vez a la semana,
el 47,4% consumen legumbres nunca o casi nada, el 55,6% consumen embutidos,
enlatados menos de 1 vez a la semana, el 56,3% consumen lacteos diariamente, el
46,7% consumen dulces, gaseosas menos de 1 vez a la semana, el 38,5% consumen

refrescos con azucar diario.

Los resultados se semejan con Ruiz L. (78), en su investigacion Determinantes de la
salud en nifios menores de 5 anos. asentamiento humano las Delicias- nuevo Chimbote,

2016 donde su muestreo estuvo conformado por 145 nifios, podemos observar que el
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89% de los nifos si acuden al establecimiento de salud, para su AIS, control de CRED,
vacunas , el 66% los ninos duermen de 8 a 10 horas diarias, el 87% los nifios son
bafiados 4 veces semanal, el 59% de los nifios si obedecen las reglas y expectativas
claras a cerca de su conducta y/o disciplina , el 73% de los nifios no presentaron
diarreas en las dos ultimas semanas , el 39% de los nifios presento golpes durante los
seis ultimos meses , el 97% no presentan problemas respiratorios en las dos ultimas
semanas, el 84% los nifios si tienen su carnet de vacunas completas pero solo el 55%
de las madres si muestran el carnet de vacunacion y el control de CRED de acuerdo a
la edad de sus nifios, el 59% de los nifilos consumen frutas diariamente, el 59%
consumen carnes tres veces a la semana , el % 55 consumen huevo tres veces a la
semana , el 45% consumen pescado tres veces a la semana, el 43% consumen fideos
tres veces a la semana , el 46% consumen pan y cereales tres veces a la semana, el
42% consumen verduras y hortalizas cada tres veces a la semana, el 37% consumen
legumbres cada tres veces s la semana, el 37% consumen embutidos y lacteos cada
tres veces a la semana, el 53% consumen lacteos diariamente, el 41% consumen dulces

y lacteos tres ala semana, el 40% consumen refresco con azucar tres veces a la semana.

Los resultados difieren con Arroyo G. (79), en su investigacion Determinantes de la
salud en nifios de 3 a 5 afios. institucion educativa de gestion particular embajadores
del saber - nuevo Chimbote, 2016, donde su muestreo estuvo conformado por 50 nifios,
podemos observar que el 64,0% acuden a establecimientos de salud, para la AIS
(control CRED, vacunas, examen dental periodicamente), el 44,0% n° de horas que
duerme de 6 a 8 horas y de 8 a 10 horas, el 84,0% frecuencia con que se bana

diariamente, el 84,0% establecidas reglas y expectativas claras y consistentes acerca
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de su conducta y/o 84 disciplina, el 76,0% en las dos ultimas semanas no presento
diarreas, el 46,0% durante los tltimos 6 meses presentd al menos un accidente en el
hogar o en otro lugar, el 74,0% en las dos ultimas semanas no se ha identificado algun
signo de alarma para una enfermedad respiratoria aguda, el 64,0% tiene su carnet de
vacunas completas de acuerdo a su edad, el 64,0% si muestra el carnet, tiene las
vacunas y el control de acuerdo a su edad, el 68,0% consume diariamente pan, cereales,
el 56,0% consume 3 o mas veces a la semana carne (pollo, res, cerdo, etc), el 46,0%
consume 1 o 2 veces a la semana pescado, el 44,0% consume menos de 1 vez a la
semana embutidos, enlatados, el 52,0% consume nunca o casi nunca refrescos con

azucar.

El suefio es una parte integral de la vida cotidiana el ser humano invierte,
aproximadamente, un tercio de su vida en dormir, lo que demuestra que dormir es una
actividad absolutamente necesaria en la que se llevan a cabo funciones fisioldgicas
imprescindibles para el equilibrio psiquico y fisico, la duracion del sueio varia en
funcion de la edad, estado de salud, estado emocional y otros factores, y su duracion
ideal es la que nos permite realizar las actividades diarias con normalidad, dormir la
cantidad adecuada de horas es fundamental para cualquier persona que quiera rendir

en un examen o practicar un deporte sin tropezarse con sus propios pies (80).

La higiene personal comprende las habilidades relacionadas con el aseo, la comida, el
vestido y el aspecto personal, el mantener una limpieza e higiene corporal adecuada es
muy importante, ya que previene de determinadas enfermedades e infecciones, ademas
de favorecer la convivencia en la comunidad, determinadas partes de cuerpo humano

necesitan una serie de cuidados especificos y mas meticulosos que otras (81).
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La alimentacion saludable consiste en ingerir una variedad de alimentos que te brinden
los nutrientes que necesitas para mantenerte sana, sentirte bien y tener energia, estos
nutrientes incluyen las proteinas, los carbohidratos, las grasas, el agua, las vitaminas y
los minerales, la seguridad alimentaria existe cuando todas las personas tienen en todo
momento acceso fisico, social, y econdmico a alimentos suficientes, seguros y
nutritivos para cubrir sus necesidades nutricionales y las preferencias culturales para

una vida sana, activa y saludable (82).

Al analizar los resultados de estilo de vida, podemos encontrar que casi todos los nifios
menores de 5 afios acuden al establecimiento de salud para las AIS (control de CRED,
vacunas , examen dental periddicamente), la mayoria duerme de 8 a 10 horas, todos
se bafian diariamente, casi todos tienen establecidas reglas y expectativas claras y
consientes acerca de su conducta y/o disciplina, mas de la mitad en las tltimas semanas
presento diarreas en menos cantidad, la mayoria durante los tltimos 6 meses presento
caidas, la mayoria no presento algin signo de alarma para una enfermedad
respiratoria, casi todos tienen su carnet de vacunas completas y muestra el carnet de
acuerdo a su edad, de acuerdo a su conducta alimenticia podemos observar que menos
de la mitad consume frutas de 3 o mas veces a la semana, pan y cereales diariamente,
mas de la mitad refiri6 que consume otros alimentos menos de 1 vez a la semana,
menos de la mitad consume carnes 3 0 mas veces a la semana y verduras/hortalizas
nunca o casi nunca, menos de la mitad consume huevos 1 o 2 veces a la semana, la
mayoria consume fideos, arroz, papas consumen diariamente, pescado una o 2 veces a
la semana, menos de la mitad consumen legumbres nunca o casi nada, mas de la

mitad consumen embutidos, enlatados menos de una vez a la semana y mas de la mitad
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consumen lacteos diariamente, menos de la mitad consume dulces ,gaseosas menos de

una vez a la semana y menos de la mitad consume refrescos con aztlicar diariamente.

En la tabla 4: segln los determinantes de las redes sociales y comunitarias, podemos
observar que en los nifios menores de 5 afios de la institucion educativa particular Jests
Maria - Veintiséis de Octubre -Piura, 2018, el 73,0% no reciben algin apoyo social
natural por parte de sus familiares, mientras que el 100 % no recibe apoyo organizado,
el 53,0% no recibe apoyo de organizaciones, el 67,0% se atendio durante los ultimos
meses en un centro de salud, asi también se observa que el 53,0% refiere que el lugar
donde lo atendieron se encuentra a una distancia regular, el 64,0% esta asegurado al

seguro de SIS- MINSA.

Los resultados se semejan con Méaximo T. (83), en su investigacion Determinantes de
la salud en nifios menores de 5 afios. asentamiento humano las delicias- nuevo
Chimbote, 2016, donde su muestreo estuvo conformado por 150 nifios concluyo que,
el 40% no reciben ningun apoyo social natural, el 99% no reciben ninglin apoyo social
organizado, el 97% de los nifios no pertenecen a ningunas de las organizaciones como:
cuna mas, vaso de leche, Pad juntos, Qali warma, entre otros, el 92 % los nifios fueron
atenidos en los ultimos 12 meses en un centro de salud (Yugoslavia ), el 51%
manifiestan las madres que el lugar donde son atendidas el centro de salud Yugoslavia
esta regular desde sus casas hasta el centro de salud, el 98% de los nifios tiene seguro

de SIS MINSA

Los resultados difieren con Cano Y. (84), en su investigacion Determinantes de la
salud en escolares, institucion educativa n° 88016, Chimbote — 2015, donde su

muestreo estuvo conformado por 202 nifos, podemos observar que el 65,8% se atendid
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en estos ultimos 12 meses en un Puesto de salud, el 59,9% el lugar donde se atendieron

esta en un tiempo regular de su casa, 86,6% tiene como seguro el SIS — MINSA

El Seguro Integral de Salud es un organismo publico ejecutor del Ministerio de Salud,
que tiene como finalidad proteger la salud de los peruanos que no cuentan con un
seguro de salud prioriza aquellas poblacionales vulnerables que se encuentran en
situacion de pobreza y pobreza extrema, es también una Institucion Administradora de
Fondos de Aseguramiento en Salud y su objetivo es captar y gestionar fondos para el
aseguramiento de prestaciones de salud y la cobertura de riesgos de salud de los

asegurados bajo el Aseguramiento Universal en Salud (85).

En cuanto a los determinantes de redes sociales y comunitarias, la mayoria no recibe
algun apoyo social natural, esto se debe a la falta de atencion ya sea de la misma familia
como comunidad, todos los nifios menores de 5 afios no reciben algin apoyo
organizado, mas de la mitad no recibi6 apoyo de algin apoyo social ni de
organizaciones, esto es consecuencia de la falta de igualdad de oportunidades a zonas
vulnerables, la mayoria acudié a un centro de salud para ser atendido durante los
ultimos 12 meses por la mejor accesibilidad que tiene a este servicio, mas de la mitad
considera que el lugar donde la atendieron se encuentra a una distancia regular de
donde viven, donde las madres manifiestan que deberian tener un acceso mas cercano
a un centro de salud cuentan con seguro SIS-MINSA, asi el Gobierno tomar medidas,
acciones ante este problema y realizar una investigacion mas profunda para saber

quiénes necesitan mas apoyo social y familiar beneficiosas para los nifios.
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Tabla 5: segtn los determinantes de redes sociales y comunitarias, segiin apoyo social
natural y organizado del nifio menor de 5 afos de la institucion educativa particular
Jesus maria - veintiséis de octubre -Piura, 2018, el 77,0% espero regular tiempo para
que lo atendieran en la institucion de salud y el 79,0% considera la calidad de atencion

como regular.

Los resultados se semejan con Martinez M. (86), en su investigacion Determinantes
de la salud en niflos menores de 5 afios. asentamiento humano 7 de febrero — Chimbote,
2015, donde su muestreo estuvo conformado por 110 nifios concluyo que el 65,4% le
parecio que el tiempo que espero para que lo (la) atendieran fue regular , el 63,6%

refiri6 que la calidad de atencion que recibid en el establecimiento de salud fue regular.

Los resultados difieren con Cano Y. (87), en su investigacion Determinantes de la
salud en escolares, institucion educativa n® 88016, Chimbote — 2015, donde su
muestreo estuvo conformado por 202 nifios, podemos observar que el 44,0% le parecio6
que el tiempo que espero que lo atiendan fue regular, el 49,5% recibié una atencion

buena.

La calidad de atencion esta recibiendo una creciente atencion en todo el mundo y se
debe a que esta presente en lo esencial de toda actividad humana es por ello que se ha
tenido la presion urgente de convertir y desarrollar los servicios de salud hacia mejores
niveles de calidad y competitividad, principalmente en servicios gineco-obstetricia, en
los que el médico debe de ganar la confianza plena de la paciente, ginecologia y
obstétrica son areas en las que se debe de cuidar el pudor femenino para que la paciente

se sienta satisfecha durante su atencion médica (88).
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En cuanto a los determinantes de redes sociales, la mayoria de los nifios menores de 5
afos de la [.E.P Jestis Maria-Veintiséis de Octubre-Piura, 2018, el tiempo que tardo
para ser atendido fue regular, las madres consideran que es importante los centros de
salud pero la demanda en el personal de salud es muy poca y no se dan abasto para
atender a todas las personas y consideran que deberian contratar mas personal en el
centro de salud para mejorar la calidad y efectividad de atencién a los nifios y al
publico en general y que la calidad de atencion que recibid en el establecimiento de
salud fue regular, manifestando las madres que hay profesionales de la salud que

brindan una atencién de calidad y otros que suelen dar un mal trato al atenderlos.

En la tabla 6: segun los determinantes de redes sociales segun la organizacion de
quién recibe apoyo del nifio menor de 5 afos de la institucion educativa particular
Jestis maria - veintiséis de octubre - Piura, 2018, el 100,0% refiere que si existe

delincuencia y pandillaje cerca de su casa.

Los resultados se semejan con Martinez M. (89), en su investigacion Determinantes
de la salud en niflos menores de 5 afios. asentamiento humano 7 de febrero — Chimbote,
2015, donde su muestreo estuvo conformado por 110 nifios concluyo que el 100,00%

refiere que si existe pandillaje o delincuencia cerca a su casa.

Los resultados difieren con Cano Y. (90), en su investigaciéon Determinantes de la
salud en escolares, institucion educativa n° 88016, Chimbote — 2015, donde su
muestreo estuvo conformado por 202 nifios, podemos observar que el 77,2% no

presencian pandillaje o delincuencia cerca de su casa.
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Una pandilla es una agrupacion de adolescentes y jovenes que se enfrentan a
problemas comunes y comparten los mismos intereses, estos grupos demuestran
violencias, robo, inseguridad ciudadana, esta pandilla proviene de hogares en crisis o
destruidos, de padres separados y también por falta de comunicacion tanto padres e
hijos, también tienen carencia afectiva dentro del hogar, por lo cual se identifican con
las pandillas, en las que encuentran amistad, el respeto y el trato igualatorio,

participacion y apoyo y una mala formacion en valores y habilidades sociales (91).

En cuanto a los determinantes de redes sociales, todos consideran que existe pandillaje
o delincuencia cerca de su casa, por lo cual se ven mas afectadas las personas que estan
expuestos a la violencia relacionada con las pandillas, frecuentemente pueden
desarrollar miedo, estrés y temor, debido a la alta incidencia de jovenes con tiempo de
ocio sin ser utilizado correctamente y falta de interés de algunas autoridades policiales
y municipales que muchas veces por la inseguridad ciudadana que hay en el pais,
muere gente a causa de eso y no escapan los niflos menores de 5 afios ante este
problema tomando acciones con la finalidad de elevar el nivel de seguridad ciudadana
a través de la capacitacion de medidas de proteccion socio-educativas y de

readaptacion social a los adolescentes que cometen delitos.
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V. CONCLUSIONES

Luego de analizar y discutir los resultados del presente trabajo de investigacion se

detalla las siguientes conclusiones

En cuanto a los determinantes Biosocieconomicos encontrados que mas de la mitad
son de sexo femenino, tienen una edad entre 1 a 4 anos, casi todos los nifios
menores de 5 afios tienen inicial/primaria, la mayoria de las madres de los nifios
menores de 5 afios tienen secundaria completa /incompleta, la mayoria tienen un
ingreso econdmico familiar menor de 750 nuevos soles, mas de la mitad de los
jefes de familia de los nifios menores de 5 afios son trabajadores estables, por lo
cual podemos concluir que el ingreso economico familiar no es suficiente para
solventar sus gastos y satisfacer sus necesidades como educacion, alimentacion y
vestimenta, por lo que recurren a la opcion de conseguir otros trabajos adicionales

que pueden influir de muchas maneras afectando el tiempo que pasa con su familia.

En cuanto a los determinantes de la salud relacionados con la vivienda, la mayoria
del tipo de vivienda es unifamiliar, tienen casa propia, material de piso
loseta/cemento, techo eternit/calamina, material de paredes noble ladrillo y
cemento, menos de la mitad cuentan con una habitacion de 2 a 3 miembros, la
mayoria cuentan con conexion domiciliaria de agua, todos cuentan con bafio
propio, la mayoria utilizan el gas y electricidad para cocinar, todos cuentan con
energia eléctrica permanente, todos consideran que en la disposicion de la basura
es mediante el carro recolector, la mayoria considera que la frecuencia con que
pasan recogiendo la basura por su casa es almenos 2 veces por semanay casi todos
la eliminan mediante el carro recolector, es un factor de riesgo para la salud al no
eliminar diariamente la basura no permite mantener el ambiente libre de gérmenes

y de malos olores que pueden danar la salud de los nifios y su familia.
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En lo que refiere a los determinantes de los estilos de vida, casi todos los menores
de 5 afios acuden al establecimiento de salud para el AIS control de CRED,
vacunas, examen dental periddicamente, la mayoria durante los tltimos 6 meses
presento caidas en el hogar, también presento signos de alarma para una
enfermedad respiratoria, casi todos tienen su carnet de vacunas completas, de
acuerdo con la conducta alimenticia podemos observar que menos de la mitad
consume frutas de 3 o mas veces a la semana, mas de la mitad consume fideos,
arroz, papas diariamente, de la misma manera pan y cereales diariamente, es un
factor de riesgo la mala alimentacion, el MINSA en coordinacion con el MINEDU
incentiven a los niflos a tener una alimentacion saludable desde temprana edad,
por esta razon promover y realizar investigaciones que contribuyan a mejorar los

estilos de vida en nifios menores de 5 afios.

En cuanto a los determinantes de redes sociales y comunitarias, la mayoria no
recibe algin apoyo social natural, todos los nifios menores de 5 afios no reciben
algiin apoyo organizado, més de la mitad no recibié apoyo de algin apoyo social
ni de organizaciones, la mayoria acudié a un centro de salud para ser atendido
durante los ultimos 12 meses por la mejor accesibilidad que tiene a este servicio,
mas de la mitad considera que el lugar donde la atendieron se encuentra a una
distancia regular de donde viven, la mayoria de los nifios menores de 5 afios
cuentan con seguro SIS-MINSA, la mayoria de los nifios menores de 5 afios el
tiempo que tardo para ser atendido en el establecimiento de salud fue regular al
igual que calidad de atencidn, todos consideran que existe pandillaje esto es otro
problema que provoca inseguridad ciudadana de tal manera coordinar con las

autoridades del orden publico para lograr una mejor seguridad para los nifios.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS

De acuerdo a las conclusiones derivadas en el presente estudio se recomienda lo

siguiente:

Dar a conocer los resultados obtenidos de la presente investigacion, sensibilizar a
las autoridades representantes de la I.LE.P Jestis Maria, a los trabajadores del centro
de salud para poder implementar estrategias y promover actividades preventivo

promocional para los nifios menores de 5 afos.

Difundir los resultados de la presente investigacion de la I.LE.P Jesus Maria, a
seguir trabajando mas en lo preventivo promocional, haciendo hincapié¢ en la
promulgacion de la practica diaria de estilos de vida saludable, motivar a la
poblacion y a los nifios con campaias para la realizacion de examenes médicos
periodicos, disminuir el tiempo de espera de lo usuarios y brindar mejor calidad

de atencion proporcionado a los establecimientos insumos para la atencion.

En base a los resultados obtenidos del estudio, incentivar a investigar y realizar
nuevos estudios en base a estos resultados. A mejorar estos determinantes
aplicandolo en politicas publicas, entendiendo mejor el enfoque de determinantes;
elevando la eficiencia de los programas preventivos promocionales para una mejor

calidad de vida.
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PROGRAMACION DE ACTIVIDADES

ANEXO 1

ANO 2018 ANO 2019 ANO 2020
Ne Actividad ABRIL [ MAYO [JUNIO [JULIO [SETIEMBRE | OCTUBRE [ NOVIEMBRE [DICIEMBRE |ABRIL | MAYO [JUNIO [ JULIO [ SETIEMBRE | OCTUBRE [ NOVIEMBRE | DICIEMBRE [ JUNIO [ JULIO
ctividades 1 1 2 2 3 4 5 5 6 6 7 7 8 9 10 10 1 | 11
1 Elaboracion del proyecto
de metanalisis.
) Presentacion y
aprobacion del proyecto.
Recoleccion de datos a
3 | partir de la metodologia
propuesta.
Procesamiento de los
4
datos.
5 | Analisis estadistico.
Interpretacion de los
6
resultados
Analisis y discusion de
7
los resultados.
3 Redaccion del informe
final del metaanalisis.
9 Presentacion del informe
final de metaanalisis
Elaboracion de articulo
10 | cientifico del metanalisis

realizado.
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Bienes de consumo:

ANEXO 2

PRESUPUESTO

Papeleria 2 millares 25.00 50.00
Lapiceros 3 unidades 2.00 6.00
USB 1 unidad 30.00 30.00
Folder y faster 5 unidades 1.00 5.00
Cuaderno 1 unidad 5.00 5.00
Computador 1 unidad 2000 2100.00
Otros - 40.00 40.00
Total Bienes 2,236.00
Servicios:

Pasajes 00 4.00 160.00
Impresiones 200 unidades 0.30 60.00
Copias 120 unidades 0.1 12.00
Internet - 150.00 150.00
Anillados 3 unidades 15 45.00
Telefonia movil y fija 100.00 100.00
Internet 8 horas diarias 5.00 80.00
Personal

Honorarios del 25 horas semanales 675.00 4,000
investigador

Total, de servicios 4,607
Total, General 6,843
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ANEXO 3

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

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

Elaborado por Vilchez Reyes Adriana, 2013

DATOS DE IDENTIFICACION:
Iniciales o seudonimo del nombre de 1a persona..........cccccovvviiiiiiiniiiinieiniennns

DI CH 0N . i ieeeereenneeeeeeeeeeneeeseeeeeeassssssossssassssssosssnasssssssssssassssssosssnnnsns

I. DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICO

1. Sexo: Masculino ( ) Femenino ( )

2. Edad:
e Recién nacido ()
e Nifio de 29 dias a 11 meses y 29 dias ()
e Niflo de 1 a 4 afos ()
e Nifio de 5 a 8 afios ()
e Nifilode 9 a 11 afios ()

3. Grado de instruccion del nifio menor de 11 afios y la madre:

3.1 Grado de instruccion del niiio menor de 11 aiios

e Sin instruccioén ()
e Inicial/Primaria ()
e Secundaria Completa / Secundaria Incompleta ()
e Superior completa / Superior incompleta ()
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3.2 Grado de instruccion de la madre

Sin nivel instruccion

Inicial/Primaria

Secundaria Completa / Secundaria Incompleta
Superior completa / Superior incompleta

Superior no universitaria completa e incompleta

4. Ingreso economico familiar en nuevos soles

Menor de 750

De 751 a 1000

De 1001 a 1400

De 1401 a 1800

De 1801 a mas

5. Ocupacion del jefe de familia:

Trabajador estable
Eventual

Sin ocupacién
Jubilado

Estudiante

6. Vivienda

6.1. Tipo:

Vivienda Unifamiliar

Vivienda multifamiliar

Vecindada, quinta choza, cabaiia

Local no destinada para habitacién humana

Otros

6.2. Tenencia:

Alquiler
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e Cuidador/alojado

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

e Propia

6.3. Material del piso:
e Tierra

e Entablado
e Loseta, vinilicos o sin vinilicos
e Laminas asfalticas

e Parquet

6.4. Material del techo:

e Madera, estera

e Adobe

e Esteray adobe

e Material noble ladrillo y cemento
e Eternit

6.5.Material de las paredes:
e Madera, estera

e Adobe
e Estera y adobe
e Material noble ladrillo y cemento

6.6.Cuantos personas duermen en una habitacion
¢ 4 a mas miembros

e 2 a 3 miembros
¢ Independiente

7. Abastecimiento de agua:

e Acequia
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Cisterna
Pozo
Red publica

Conexién domiciliaria

8. Eliminacion de excretas:

Aire libre
Acequia , canal
Letrina

Baio publico
Bafio propio

Otros

9. Combustible para cocinar:

Gas, Electricidad

Lena, Carbon

Bosta

Tuza ( coronta de maiz)

Carca de vaca

10. Energia eléctrica:

Sin energia

Lampara (no eléctrica)
Grupo electrogeno

Energia eléctrica temporal
Energia eléctrica permanente

Vela

11. Disposicion de basura:

e Se entierra, quema, carro recolector

A campo abierto
Al rio

En un pozo

~~ ~~ ~~ ~ ~~~ i ~~~ ~~ ~~ ~~ ~~~ ~~ ~ ~~~ ~~

NN N A/

(
(
(

(

~— N N N N~ e N ~ N~ ~

N N N N N N

)
)
)
)

12. ;Con qué frecuencia pasan recogiendo la basura por su casa?
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Diariamente ()

Todas las semana pero no diariamente ()

Al menos 2 veces por semana ()
e Al menos 1 vez al mes pero no todas las semanas ()

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

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

14. DETERMINANTES DE LOS ESTILO DE VIDA

15. ; El nifio acude al establecimientos de salud, para la AIS (control
CRED,

vacunas, examen dental periodicamente?
Si( ) NO( )
16. ; Cuantas horas duerme el nifio?

10a12 horas ( )08 a10horas( )6a08horas( )

17. ¢ El baiio en el nifio es?
Diariamente () 4 veces a la semana () No se bafa ()

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 niiio(a) presento diarreas, su
alimentacion que le brindé 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 ultimos 6 meses su nifio(a) presento al menos un
accidente en el hogar o en otro lugar?

e (aida ()
e Golpe ()
e Electrocutado ()
¢ 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
e No come, ni bebe
e Se pone frio

e Se ve mas enfermo

e Mas de 3 dias con calentura

—_~ o~~~ N~
~ O~ ~ ~ o

e Le sale pus en el oido
® Le 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:
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e Hogar ()

e Escuela ()
e Transporte o via publica ()
e Lugar de recreo o deportivo ()
e Establecimiento comercial ()
e Otros ()

25. Cuando ha tenido algin problema, ha pensado en quitarse la
vida:

Si( ) NO( )
26. Tiene relaciones sexuales:

Si( ) NO( )

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

1. Condoén ()
2. Pastillas, inyectable, pildora de emergencia ()
3. Ovulos, jalea, espumas, ritmo, calendario ()
4. Ningin método ()

27. Sies Mujer
e Tuvo algin embarazo Si( ) No ( )
e Tuvo algun aborto Si( ) No ( )

28. Cada cuanto tiempo acude a un establecimiento de salud:

e Una vez al ano ()
e Dos veces en el afio ()
e Varias veces durante el afio ()
e No acudo ()
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DIETA:

29. ;Con qué frecuencia usted y su familia consumen los siguientes
alimentos?
3 0 mas 1o2 Menos de | Nunca
Alimentos: Diario | vecesala | vecesala | unaveza | o casi
semana semana | la semana | nunca
e Fruta
e Carne (Pollo, res, cerdo,
etc.)
e Huevos
e Pescado

e Fideos, arroz, papas.....

e Pan, cereales

e Verduras y hortalizas

e Legumbres

e Embutidos, enlatados

e [Aacteos

e Dulces, gaseosas

e Refrescos con azucar

e Frituras
30. DETERMINANTE DE LAS REDES SOCIALES Y
COMUNITARIAS
31. ;Recibe algun apoyo social natural?

32.

e Familiares
e Amigos
e Vecinos

e Compaifieros espirituales
e Compaifieros de trabajo
e No recibo
Recibe algiin apoyo social organizado?
e Organizaciones de ayuda al enfermo
e Seguridad social
e Empresa para la que trabaja

e Instituciones de acogida
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e Organizaciones de voluntariado ()

e No recibo ()
33. Recibe apoyo de algunas de estas organizaciones de apoyo:
e (Cuna mas si( ) no( )
e PVL (vaso de leche) si( ) no( )
e Pad juntos si( ) no( )
e Qaliwarma si( ) no( )
e Otros (red) si( ) no( )
e No recibiod si( ) no( )

34. ¢ Indique en que institucion de salud se atendio el nifio en estos 12
ultimos meses(a):

e Hospital

e Centro de salud

e Puesto de salud

e C(linicas particulares

Otros

NN NS/
SN N N N N

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

e Antes de iniciar la practica de algun deporte competitivo( )

¢ Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos ()
e Mareos, dolores o acné ()
e cambios en los habitos del suefio o alimentacion ()

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

36. Considera usted que el lugar donde lo (1a) atendieron esta:

e Muy cerca de su casa ()
e Regular ()
e Lejos ()

()

e Muy lejos de su casa
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e No sabe ()
37. Qué tipo de seguro tiene Usted:

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

38. El tiempo que espero para que lo (1a) atendieran en el establecimiento
de salud ;le pareci6?

e Muy largo ()
e Largo ()
e Regular ()
e Corto ()
e Muy corto ()
e No sabe ()

39. 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 ()

40. Existe pandillaje o delincuencia cerca a su casa?
Si( ) NO( )

Muchas gracias, por su colaboracion
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ANEXO 4
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 andlisis, se utiliz6 para la

evaluacion de la validez de contenido la formula de V de Aiken (Penfield y Giacobbi,

2004).

Doénde:

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

[ : Es la calificacion mas baja posible.

k : Es el rango de los valores posibles.

Procedimiento llevado a cabo para la validez:

1. Se 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 qtil pero no esencial?
e 1o necesaria?

4. Una vez llenas las fichas de validacion, se anotd 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)

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 ninos menores de 11 afnos 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 anos de edad en el Pera.
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ANEXO 5

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 fenomeno 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.
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TABLA 2

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

Expertos consultados n (n° Numero de
N° | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Sumatoria | Promedio | de vz;l;)cr :lsa‘ifela ;;l?een
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 jueces) | . acién

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
3
3

3
3
3
3

3

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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UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

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 PERU

NOMBRE Y APELLIDO DEL EXPERTO:

INSTITUCION DONDE LABORA ACTUALMENTE:

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

PERTINENCIA ADECUACION
(*)
.La habilidad o conocimiento
DETERMINANTES DE LA SALUD medido por este reactivo JEsta
es....? adecuadamente

destinatarios
encuestar?

formulada para los

a

Util pero | No
Esencial no necesa | 1 2 |13 |4
esencial ria

4 DETERMINANTES
BIOSOCIOECONOMICO

Pl

Comentario:

P2

Comentario:

P3

Comentario:

P3.1

Comentario:

P3.2

Comentario:

P4

Comentario:

P5

Comentario

P6

P6.1

Comentario:
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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:

S DETERMINANTES DE ESTILO DE
VIDA

P14

Comentario:

P15

Comentario:

P16

Comentario:

P17

Comentario:

P18

Comentario:

P19

Comentario:

P20

Comentario:

P21

Comentario:

P22

Comentario:

P23
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Comentario:

P24

Comentario

P25

Comentario

P26
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ANEXO 6

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE CHIMBOTE
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
CONSENTIMIENTO INFORMADO:
TiTULO:

DETERMINANTES DE LA SALUD EN NINOS MENORES DE 5 ANOS DE
LA LLE.P JESUS MARIA - VEINTISEIS DE
OCTUBRE - PIURA, 2018.

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

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

firmando el presente documento.
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ANEXO 7

HISTORIA DISTRITO VEINTISEIS DE OCTUBRE

Los primeros tramites para la creacion del distrito 26 de Octubre datan del ano 1986,
en que el Comité Pro Distrito del Sector Oeste, encabezado por Ausberto Merino
Cordova, presentd documentos y adhesiones de dirigentes y vecinos del lugar que
buscaban la independencia de un grupo de asentamientos humanos del gobierno local
de la ciudad de Piura. Aun en aquél momento el panorama demografico no advertia la
fuerte expansion que contendria, sobre todo luego del Fenomeno del Nifio de 1983,
pues este primer impulso, que pretendia nombrar al distrito como Juan Velasco
Alvarado, solo contaba con los consolidados asentamientos humanos de San Martin,
Santa Rosa, Santa Julia o Los Ficus. Mas alld, lugares como Nueva Esperanza “el
pueblo joven méas grande de la ciudad”, Micaela Bastidas, Villa Pertt Canada, ENACE,
Ciudad del Sol y la Urb. Villa Hermosa apenas eran incipientes invasiones territoriales,

o simplemente no existian, como en el caso de las dos ultimas.

Luego de una serie de modificaciones al proyecto que se entrampaba, sobre todo,
porque los limites de la misma provincia no estaban muy bien definidos, ademas por
la discusion entre los anexos respecto a cudles debian ser incluidos y cuéles no, el
Consejo Transitorio de Administracion Regional de Piura (CTAR Piura), en 1996,
incluyo, con caracter prioritario, el proyecto en los planes de demarcacion territorial.
El 26 de octubre de 1998 los presidentes de Pera, Alberto Fujimori, y de
Ecuador, Jamil Mahuad, firmaron el Acta de Brasilia, un historico acuerdo de paz
definitivo entre ambas naciones, después de una larga controversia territorial de mas
de 50 afios, que les llevo a tres conflictos armados. El documento permitié demarcar
los 78 kilémetros de frontera en disputa, tal y como establecié el protocolo de Rio de
Janeiro de 1942, documento avalado por Argentina, Chile, Brasil y EEUU.

Este acontecimiento notable, llevé al comité pro distrito y a las instituciones
representativas del sector oeste de Piura, a proponer que el distrito, cuya creacion

gestionaban, tomase el nombre de “Veintiséis de Octubre”.
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El Consejo Transitorio de Administracion Regional-CTAR PIURA solicita, en el afio
2001, una consulta popular respecto a la validez del mismo, la que fue convocada por
la Municipalidad Provincial, obteniéndose una votacion del 84 % de los pobladores a
favor de la creacion del distrito, 15 % en contra y 1 % en blanco. En el afo 2010 el
Gobierno de la Region Piura decide respaldar el expediente de creacion, esto paralelo
a la conclusion del proyecto de Saneamiento y Organizacion Territorial de la Provincia
de Piura, y todo aquello se remite a la Direccion Nacional Técnica de demarcacion
Territorial del Consejo de Ministros. En el 2011 la PCM envia al Congreso de la
Republica del Peru el Proyecto de Ley N° 48461/2010 P.E., el que luego de algunas
observaciones, y tras una primera votacion el Jueves 6 de diciembre de 2012 (primera
votacion), fue ratificado por el hemiciclo el dia Jueves 13 de diciembre de 2013
(segunda Votacion) se aprueba definitivamente el proyecto de ley 1353/2011-PE
enviandolo a la Presidencia de la Republica para su promulgacion y publicacion, el dia
Sabado 02 de febrero del 2013 el Presidente Ollanta Humala Tasso promulga la Ley
N° 29991 Ley de demarcacion y organizacion territorial de la provincia de Piura que
en su articulo 2° crea el distrito 26 de Octubre y se publicé en el diario oficial El
Peruano el dia Domingo 03 de Febrero del 2013 Abraham Parrilla Troncos Primer

Vicepresidente del Comité Pro Distrito 26 de Octubre.

Administrativamente, mientras se organizaba su marco juridico, dependia de
la Municipalidad Provincial de Piura, convocandose la primera eleccion de sus
autoridades en los comicios generales del ano 2014, con el Nucleo Urbano San Martin
como capital, se ubica en la zona oeste de Piura Metropolitana, y cuenta con 41
asentamientos humanos y 3 urbanizaciones, Praxedes Llacsahuanga Huaman gano las
elecciones del 5 de octubre de 2014, convirtiéndose asi en el primer burgomaestre del

Distrito (2015-2018). Asume asi grandes retos y necesidades de un Distrito joven.
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ANEXO 8







ANEXO 10

CALCULO DE LA MUESTRA
Para determinar el tamafio de la muestra se utilizara la férmula estadistica de

proporciones de una poblacion finita.

Z2pqN
z2p qt+e*(N-1)

n=

Dénde:

n = Tamafio de muestra

N =Tamafio de la poblacion= 135 nifios menores de 5 afios

Z = Nivel de confianza al 95% establecido por el investigador = 1.96 p = 0.5
Proporcidn de nifios menores de 5 afios de la poblacion que tiene las caracteristicas
que se desean estudiar.

q = 0.5 Proporcién de nifios menores de 5 afios de la poblacion que no tienen las
caracteristicas de interés.

e = 0.05 Margen de error permisible establecido por el investigador = 5%

Reemplazando:

=
Il

(1.96)2 (0.5) (0.5) (N)
(1.96)2 (0.5) (0.5) + (0.05) (N-1)

n= 135
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