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RESUMEN

Las IRAs son la principal causa de morbimortalidad en todo el mundo, causadas por
diferentes microrganismos, como virus y bacterias, provocando dafios en el aparato
respiratorio, donde, principalmente los nifios son los méas afectados por esta
enfermedad. Esta investigacion fue de tipo cuantitativo, descriptivo, con disefio de una
sola casilla. Cuyo objetivo general fue describir los determinantes sociales de las
Infecciones Respiratorias Agudas en los nifios menores de 3 afios que acuden al Centro
de Salud Yugoslavia _ Nuevo Chimbote, 2020. El universo muestral estuvo
constituido por 51 nifios menores de 3 afios con IRAs. Los datos fueron procesados en
Microsoft Excel. Para el analisis de los datos se elaboraron tablas de distribucion de
frecuencias absolutas y relativas porcentuales, obteniendo los siguientes resultados y
conclusiones: En los determinantes biosocioecondémicos, la mayoria son del sexo
masculino de 1 a2 afiosy 11 meses y 29 dias, menos de la mitad el grado de instruccién
de la madre es de secundaria completa / incompleta, con un ingreso econémico familiar
de 751 a 1000 nuevos soles, la mayoria tienen trabajo eventual, con una vivienda de
tipo unifamiliar de tenencia propia; menos de la mitad cuenta con piso de tierra. En los
determinantes de los estilos de vida la totalidad si acude al establecimiento de salud,
para las AIS, vacunas, examen dental. En los determinantes de redes sociales y
comunitarias mas de la mitad no reciben algin apoyo social natural y la mayoria no

recibe algun apoyo social organizado.

Palabras clave: Determinantes sociales, IRAS, nifos.
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ABSTRACT

IRASs are the main cause of morbidity and mortality throughout the world, caused by
different microorganisms, such as viruses and bacteria, causing damage to the
respiratory system, where mainly children are the most affected by this disease. This
research was quantitative, descriptive, with a single-box design. Whose general
objective was the social determinants of Acute Respiratory Infections in children under
3 years old who attend the Yugoslavia Health Center _ Nuevo Chimbote, 2020. The
sample universe consisted of 51 children under 3 years old with IRAs. The data was
processed in Microsoft Excel. For the analysis of the data, tables of distribution of
absolute and relative percentage frequencies were elaborated, obtaining the following
results and conclusions: In the biosocioeconomic determinants, the majority are male
from 1 to 2 years and 11 months and 29 days, less than half the mother's educational
level is complete / incomplete secondary school, with a family income of 751 to 1000
new soles, most of them have temporary work, with a single-family house of their
own; less than half have dirt floors. In the determinants of the lifestyles the totality if
you go to the health establishment, for the IRAs, vaccinations, dental exam. In the
determinants of social and community networks, more than half do not receive any

natural social support and the majority do not receive any organized social support.

Keywords: Social determinants, IRAs, Children.
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INTRODUCCION

Los determinantes de la salud se denominan factores personales, sociales,
econdmicos y ambientales, que determinan el estado de salud de los individuos o
grupos de personas (1). Del mismo modo, se dividen en cuatro categorias
principales: medio ambiente, estilo de vida, biologia humana y atencion médica. Es
decir, el estilo de vida esta relacionado con los habitos y costumbres de las personas.
Los factores ambientales estan relacionados con el ambiente humano. Los factores
bioldgicos estan relacionados con la genética y la biologia humanas. Finalmente, el
sistema sanitario esta relacionados con la atencion o servicios que brinda un
establecimiento de salud a la poblacion (2).

Los determinantes sociales de la salud son las condiciones sociales y
econdmicas que afectan a la salud de las personas. Segun el informe de la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), los determinantes sociales de la salud
son, el nacimiento, el crecimiento, la vida, el trabajo y la edad de las personas,
enfocados al sistema de salud. Estas situaciones son la respuesta por la distribucion
del dinero, poder y recursos a nivel global, nacional y local (3).

La equidad en salud es una parte esencial de la justicia social, lo que indica que
no hay diferencias inevitables, injustas o correctivas entre las personas debido a
razones sociales, economicas, demograficas o geogréaficas. La equidad en salud
enfatiza que la mayoria de las diferencias en el estado de salud y los resultados entre
los grupos no son el resultado de diferencias bioldgicas, sino los resultados de
procesos sociales y econdmicos que producen diferencias en el acceso y el acceso

a la salud (4).



Segun la Organizacion Mundial de la Salud, a nivel mundial, en el afio 2021,
las IRAs son un problema de salud pablica, ya sea debido a su gravedad o al impacto
negativo que traen histéricamente, la IRAs son causantes de provocar un gran
impacto perjudicial a la poblacion infantil. Segan los datos estadisticos, cada afio
mueren una cifra de 10 a 12 millones de nifios menores de 5 afios, de los cuales mas
del 80% de las muertes ocurren en paises subdesarrollados, el 21,3% de todas las
muertes se atribuyen a esta causa. Actualmente a surgido un brote de un virus
Ilamado COVID-19, siendo este el causante una alta taza de morbimortalidad en
todo el mundo, no siendo ajeno los nifios, quienes son una poblacion vulnerable (5).

Del mismo modo en el afio 2021, estas Infecciones Respiratorias Agudas son
algunos de los primordiales motivos de enfermedad en todo el mundo y es la causa
por la que en mayor frecuencia acuden a los servicios de salud en todos los paises
y regiones. Segun los calculos las IRAs muestran el 30% al 50% de muertes en todo
el mundo. En la mayoria de los paises y regiones acuden a un hospital o centro de
salud, queriendo decir que el 20% es representado por pacientes pediatricos
hospitalizados llegando hasta un 40% (5).

A nivel internacional, las IRAs en el afio 2021, son la enfermedad mas comun
en la poblacion general y la principal causa de muerte en el mundo. Los virus
representan el 90% de las infecciones respiratorias agudas, principalmente son las
causas de hospitalizacion y muerte en nifios, basicamente durante los meses
lluviosos de mucho frio, entre otros, se presencia el aumento de indice de IRAS.
Ademas, el porcentaje de las IRAs en nifios se encuentra entre un 50% y 70% de

consultas pediatricas y un 30% y 60% en hospitalizaciones en servicios de salud

(6).



En Latinoamérica en el 2021, las IRAs se presentan entre unas de las causas de
morbilidad en los nifios menores de 1 a 6 afos, siendo las frecuentes los de 1 a 4
afios. Cada afio se estima una cifra alrededor de 150.000 nifios que mueren por
enfermedades respiratorias, siendo el factor con un 85% a 90% de muertes en nifios
menores de 5 afios en casi todos los paises de América. Queriendo decir, que existe
un aproximado de 150.000 muertes al afio, en Latinoamérica. En el cual el 95%
principalmente acurre en paises del tercer mundo o no desarrollados, que dentro de
ellos tenemos: Bolivia, Peru, Haiti, México, el norte de Brasil entre otros paises de
América Central, donde el 30% de morbimortalidad es por IRAs (6).

En Colombia, en el afio 2021, la IRA presentan el 90% de incrementos de
consultas y hospitalizaciones por esta enfermedad. Se han registrado 5 196 943
consultas externas y urgencias por IRA presentando una disminucion del 5,2 % con
respecto al 2019, en cuanto a las hospitalizaciones por IRA en sala general se han
notificado 177 181 registros con una disminucion del 8,8 % con respecto a la
notificacion de 2019; en las hospitalizaciones por IRA en unidad de cuidados
intensivos (UCI) se han notificado 16 524 registros con una disminucion del 6,7 %
frente a la misma semana de 2019 . A fecha se estima 660 muertes por 8 Iras, de las
cuales el 70 % (462) corresponde a menores de cinco afios; en comparacion con el
mismo periodo del 2020, se presenta una disminucion del 21,1 % (7).

En Espafia, en el afio 2022, las Infecciones Respiratorias Agudas se pronostico
un numero de atenciones médicas por IRA por encima de su comportamiento
endémico, con una alta probabilidad de alerta epidémica para el mes, aunque sin
una alta circulacion de VSR e influenza en la cual se estimaron 679 671 casos. Asi

como el comportamiento real por IRA durante el mes de octubre del afio 2020



incremento un 73% de IRAs junto con el Covid-19 causante de muchas muertes
neonatales y nifios (8).

En Brasil en el afio 2021, las IRA son algunos de las principales causantes de
morbilidad en nifios menores de 5 afios. Se estima que ocurren de 5 a 9 millones de
ataques IRA cada afio, lo que significa que del 20% al 40% son los que acuden o
estan internados en un hospital, y el 34% son la cifra de mortalidad que se da en
dicho pais. Aunque no hay mucha desigualdad en la frecuencia ya sea por los
niveles socioeconémicos entre otros, lo que puede influenciar a una mala nutricion
y condiciones de vida. Es por ello que se observa un porcentaje alrededor de 75%
en IRAs en el presente pais (9).

En Cuba en el afio 2021, se estima que hubo 118,331 casos de infecciones
respiratorias en nifios de cuatro afos. Se sefialo que la vigilancia epidemioldgica de
las infecciones respiratorias agudas en 2019 reveld que la mayoria de los casos
ocurrieron en nifios menores de doce 9 meses, con 71,958 pacientes. Las 46.373
personas restantes son nifios entre uno y cuatro afios. Segun el documento, la
incidencia de infecciones respiratorias en las nifias es mayor en ambos grupos de
edad: del total de 118.331 pacientes, las mujeres representan el 56% (10).

A nivel nacional, en el afio 2021, se han notificado 84 450 episodios de
infecciones respiratorias agudas en el pais; superior al afio 2020 que se notifico 244
077 casos en Todo el Perd, siendo este equivale a un total acumulado de 1,443 casos
por 10,000 nifios que tienen menos de 5 afios; se encuentra los ataques de SOB /
asma han disminuido en un 9.1%. En conclusion, los casos de IRAs aumentaron un
6,1% en comparacion del 2018. Entre los nifios mayores de 6 afios, el nimero de

episodios de neumonia aument6 en un 12,8%. El departamento de La Libertad



informé un aumento del 29.5% en el nimero de episodios de IRA en comparacion
con el mismo periodo en 2020; a su vez, el 79.2% de los departamentos en
Amazonas y el 77.7% de Loreto desarrollaron neumonia en nifios. Teniendo como
enfoque los nifios siendo los mas susceptibles a de padecer esta enfermedad (11).

En el Departamento de Ancash en el afio 2021; se ha notificado 4317 sucesos
de una Infeccién Respiratoria Aguda incluyendo 4 defunciones en los nifios de
cinco o0 menor afios, a comparacion del afio 2021 donde se presentaron 4220 casos;
en el cual se evidencia una disminucion de Infecciones Respiratorias Agudas
durante el afio 2021, siendo esto algo positivo para la salud de los nifios de la region
Anchas, asi como para el personal de salud ya que se evidencia trabajo y esfuerzo
que brindan para lograr el bienestar de los habitantes (12).

En el afio 2021 en el departamento de Ancash las IRAs y el Covid-19 se ha
visto en una confusion ya sea por la aparicion de un virus desconocido, provocando
alarme en la poblacion y muchas dudas para el personal de salud, ya que este virus
hoy en dia es causante de pérdidas humanas, muchas veces por no tener
conocimiento a profundidad o por la complejidad para realizar un diagndstico
conciso y tomar las medidas o acciones necesarias para combatirlo siendo este un
factor causante el 0.14% de muertes en nifios (13).

La Red de Salud del Pacifico Norte, Ancash, en el afio 2020 y 2021 registré
que en las instalaciones de salud de Chimbote se han tratado 8.295 casos de IRA,
mientras que en las jurisdicciones de Coishco y Santa hubo 617 y 1.351
respectivamente. Al mismo tiempo, se han registrado 162 casos de IRA en el area
de Méacate, y 1.351 pacientes han presentado o tienen esta enfermedad, en la

provincia de Pallasca. Segun los expertos, las personas menores de cinco afios son



las que mas padecen este tipo de enfermedad, es decir los nifios, siendo una
poblacion vulnerable ante esta enfermedad (14).

Frente a esta realidad existente no son ajenos los nifios menores de 3 afios con
Enfermedades Respiratorias Aguda que acuden al Centro de Salud Yugoslavia
ubicado en el Distrito de Nuevo Chimbote, perteneciente a la provincia del Santa.
Actualmente cuenta con servicio de medicina, CRED, obstetricia, farmacia,
enfermeria, odontologia, psicologia, laboratorio, tamizaje de TBC, entre otros
servicios. El Centro de Salud Yugoslavia atiende a un aproximado de 12 mil
personas correspondientes a su jurisdiccion. El reporte del | Semestre son 779 casos
presentados de IRA en los nifios menores de 3 a 5 afios en afio 2019. Cuya
enfermedad pueden ser causada por un virus, bacterias, alergias entre otras, es por
ello que se realizara la presente investigacion con el fin de exponer la realidad existe
de los nifios menores que acuden al centro de salud Yugoslavia (15).

Se formulo el siguiente enunciado del problema:
¢ Cudles son los determinantes sociales de las Infecciones Respiratorias Agudas en
los nifios de 3 afios que acuden al Centro de Salud Yugoslavia _ ¢ Nuevo Chimbote,
20207
Para dar respuesta al problema se planted el siguiente objetivo general:

Describir los determinantes sociales de las Infecciones Respiratorias Agudas en los
nifios menores de 3 afios que acuden al Centro de Salud Yugoslavia _ Nuevo
Chimbote, 2020

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

especificos:



e Identificar los determinantes biosocioeconémico en nifios menores de 3 afios
que acuden al Centro de Salud Yugoslavia _ Nuevo Chimbote (Sexo, grado de
instruccion materna, ingreso econémico, ocupacion, condicion de trabajo del
jefe de familia); en el entorno fisico (Vivienda, servicios basicos, saneamiento
ambiental).

e ldentificar los determinantes de los estilos de vida en nifios menores de 3 afios
que acuden al Centro de Salud Yugoslavia _ Nuevo Chimbote: Alimentos que
consumen los nifios, habitos personales (Recreacion, alimentacion saludable,
actividad fisica).

e Identificar los determinantes de las redes sociales y comunitarias: Acceso a los
servicios de salud para los nifios y su impacto en la salud, apoyo social, en los
nifilos menores de 3 afios que acuden al Centro de Salud Yugoslavia _ Nuevo
Chimbote.

La investigacion tiene mucha importancia, porque nos permitird generar
conocimientos para lograr conocer los diversos problemas en que afectan las
Infecciones Respiratorias Agudas en la salud de los nifios y a partir de ello proponer
soluciones y estratégicas de mejora. En este sentido, la investigacion contribuira al
sistema de salud mediante la promocion, prevencion y control de problemas
sanitarios; ya que permitird concientizar e inducir a la madre a tener una buena
conducta promotora de salud, y con ello lograr disminuir el riesgo que generan las
IRAs en la salud de los nifios.

Asi mismo esta investigacion permitird brindar sugerencias y estrategias para
contribuir a la mejora de la calidad de vida en los nifios menores de 3 afios que

acuden al Centro de Salud Yugoslavia, ya que en la actualidad las Infecciones



Respiratorias Agudas es un problema de salud publica que afecta a la salud infantil.
Es por ello que a través de esta investigacion se ejecutara para incentivar acciones
preventivas promocionales lo cual permitira brindar resultados confiables y
cientificos sobre la realidad que existe y que pone en riesgos la salud de los nifios,
y con ello poder otorgar algunas propuestas para mejoramiento a la calidad de vida
de cada nifio de Centrd de Salud Yugoslavia.

Con la presente investigacion se lograra brindar informacién enfatizada sobre
los nifios con Infecciones Respiratoria Aguda, asi como contribuir a los
investigadores conocer la realidad existente que presentan los nifios con IRAS,
permitiendo brindar informacion para el manejo y control de los problemas en salud
de la comunidad y mejorar las competencias profesionales en el area de la salud
publica. Como también hacer presente a las autoridades regionales y municipales
en el campo de la salud, para que los nifios menores de 3 afios que acuden a él
Centro de Salud Yugoslavia y la poblacion de Nuevo Chimbote en general, puedan
tener cambios en las conductas promotoras de salud y favorecer la salud de la

poblacion.



Il. REVISION DE LITERATURA
2.1 Antecedentes de la investigacion
A nivel internacional

Dominguez A, (16). En su investigacion denominada “Determinantes
Sociales de la salud en primera infancia indigena en Santiago de Chile, 2019”.
Cuyo objetivo fue establecer y analizar los determinantes sociales de la salud
en primera infancia perteneciente a pueblos indigenas, la metodologia fue
exploratoria descriptiva, en la cual sus resultados fueron que el 11,7% de la
poblacion vive en situacion de pobreza, el 4,2% de la primera infancia no tiene
acceso a agua potable por red publica, 10.1% de los nifios indigenas viven en
hogares con condiciones que no son adecuadas, llegando a la conclusion que la
infancia indigena se enfrenta a desigualdades sociales, no solo el alto
porcentaje de pobreza, sino el nacer y desarrollarse en condiciones de vida
desfavorables ya sea porque viven en situacion de carencia de servicios basicos
en el hogar.

Escobar R, et al, (17). En su investigacion denominada “Componentes
biosociales y enfermedades prevalentes de la infancia en menores de 5 afios del
Banado Sur de Asuncion, Paraguay, 2020”. Cuyo objetivo fue conocer las
enfermedades prevalentes y las condiciones ambientales de menores de 5 afios
del Bafiado Sur aplicando AIEPI, la metodologia fue observacional,
descriptivo, transversal, en la cual sus resultados fueron que el 54% registro
cuadros respiratorios graves; 21%, malnutricién y anemia; 10%, diarrea con
deshidratacion grave, llegando a la conclusién que las enfermedades

prevalentes de la infancia en nifios/as del Bafiado Sur adquieren un caracter



grave y a repeticion; sus condiciones socioambientales son negativas, urgen la
Atencion Primaria de Salud.

Bernales M, et al, (18). En su investigacion denominada “Determinantes
sociales de la salud de nifios migrantes internacionales en Chile, 2018”. Cuyo
objetivo fue explorar los determinantes sociales de la salud de nifios migrantes,
a partir de las percepciones de cuidadores y trabajadores/autoridades de salud
en las zonas méas densas de poblacién migrante en Chile, la metodologia fue
cualitativa con entrevistas semiestructuradas, en la cual sus resultados fueron
que los DDS fueron agrupados de acuerdo con el Modelo de Determinantes
Sociales de la Salud, el cual permite reflexionar en torno a las condiciones de
vida de nifios migrantes y su situacion de salud, llegando a la conclusién que
sta investigacion muestra el impacto de los DSS en salud de nifios migrantes
en Chile, resaltando tematicas relevantes en torno a este grupo.

Rea J, (19). En su investigacion denominada “Factores Sociales y
Culturales y su Influencia en las Infecciones Respiratorias Agudas en nifios de
2 a 8 afios del Sector la Posa del Canton Ventanas-Los Rios Periodo Mayo-
Octubre, Ecuador, 2018”. Cuyo objetivo fue ejecutar un plan de prevencion
mediante charlas y conferencias del tema de las IRAs y sus factores influyentes
en los nifios, para concientizar a los familiares en mejorar su condicion de vida
y asi reducir la cantidad de nifios con influenza, la metodologia fue mixta
nominal y ordinaria, en la cual sus resultados fueron, el 62.1% de sexo
masculino presentan IRAS, el 50% lo presentan nifios de 2 a 4 afios y 24.2%

entre los 4-6 afios, llegando a la conclusion que los factores socioculturales
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ocasionan la influencia de IRAs, que a futuro puede ocasionar problemas
graves como la muerte, sino es tratada a tiempo y como el medico lo indica.
A nivel nacional

Garcia E, (20). En su investigacion denominada “Factores asociados a
infecciones respiratorias agudas en nifios menores de cinco afos en el
Establecimiento de Salud I-2 Nuevo Tallan. Febrero- Mayo del 2019”. Cuyo
objetivo fue determinar los factores asociados a las infecciones respiratorias
agudas en menores de cinco afios del Establecimiento Salud I-2 Nuevo Tallan,
la metodologia fue cuantitativo, descriptivo y transversal, en la cual sus
resultados fueron el 5% de los nifios tuvieron una lactancia superior a 2 afios,
el 4% de las madres cuentan con un ingreso familiar superior a S/.930, el 42%
de los nifios tenia todas sus vacunas, llegando a la conclusion los factores de
riesgo que se asocian IRAs son: Su alimentacion; el uso de lefia y carbon para
cocinar, el hacinamiento, los bajos ingresos familiares y finalmente que los
nifios cuentan solo con algunas de sus vacunas.

Bayona T, (21). En su investigacion denominada “Determinantes de la
salud en nifios menores de 5 afios del Asentamiento Humano 8 de Diciembre -
La Union-Piura, 2018”. Cuyo objetivo fue describir los determinantes de la
salud en nifios menores de 5 afios, la metodologia fue explicativa, de disefio
cuantitativo, descriptivo, disefio de una sola casilla, en la cual sus resultados
fueron 53,7% son de sexo masculino, el 60,1% tienen de 1 a 4 afios, el 78,1%
tienen un ingreso econdmico menor de 750 soles, el 13,8%, consumen diario
verduras y hortalizas, el 96,8% tienen seguro SIS, llegando a la conclusién que

las viviendas son factores de riesgo para la salud de los nifios, es necesario
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impulsar actividades con las autoridades locales para que las familias accedan
a programas subsidiados por el estado para construir una vivienda digna.

Chumpitaz C, (22). En su investigacion denominada “Determinantes de la
salud en los nifios Menores de 11 Afios de la I.E 14062 Tablazo Norte-La
Union-Piura, 2020”. Cuyo objetivo fue describir los determinantes de la salud
en los nifios menores de 11 afios, la metodologia fue cuantitativo, descriptivo,
disefio de una sola casilla, en la cual sus resultados fueron 57% de sexo
femenino, el 93% tiene un ingreso menor a 750 soles, el 93% de los jefes de
familia tiene un trabajo eventual, el 50% consume huevos 3 0 mas veces a la
semana, el 40% consume carnes, llegando a la conclusion que mas de la mitad
son de sexo femenino, casi la totalidad tienen un ingreso menor a 750 soles,
estas familias no se alimentan bien, viven en condiciones precarias, casi la
totalidad utiliza lefia como material para cocinar ocasionando a largo plazo
enfermedades respiratorias.
A nivel local

Villar P, (23). En su investigacion denominada “Determinantes sociales de
las enfermedades respiratorias agudas en los nifios menores de 3 afios que
acuden al centro de salud Progreso_ Chimbote, 2020”. Cuyo objetivo fue
describir los determinantes sociales de las IRAs en nifios menores de tres afios
que acuden al Centro de Salud Progreso_ Chimbote, 2020., la metodologia fue
cuantitativo, corte transversal, descriptivo, en la cual sus resultados fueron el
el 53% son de sexo masculino, el 82% del grado de instruccién de la madre es
secundaria completa/secundaria incompleta, el 37% tiene un ingreso

econdémico de 751 a 1400 nuevos soles, llegando a la conclusion que la la
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mayoria son de sexo masculino; la mayoria de las madres tiene grado de
instruccion secundaria completa/incompleta; menos de la mitad tienen como
ingreso econoémico de 751 a 1400.

Bautista M, (24). En su investigacion denominada “Factores de Riesgo
Asociados a Infecciones Respiratorias Agudas en nifios menores de 5 afos del
Distrito de Acopampa Ancash, 2019”. Cuyo objetivo fue establecer los factores
de riesgo asociados a las IRAs en los nifios menores de 5 afos del distrito de
Acopampa. Ancash, la metodologia fue explicativa, de disefio no experimental,
en la cual sus resultados fueron que un 42,5 % de los que un 8,8% presentd
IRAS, 85% de nifios presentan bajo peso al nacer, llegando a la conclusion que
la totalidad acuden al establecimiento de salud para la AIS, menos de la mitad
de nifios no presentaron alguna enfermedad respiratoria, la totalidad de nifios
presentan carnet de vacunas, la mayoria presenta bajo peso al nacer.

Chacon C, et al, (25). En su investigacion denominada “Departamento del
Amazonas — Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) en Nifios de 0 a 5 Afos
de Edad en el Periodo 2019-2020”. Cuyo objetivo fue identificar la
problematica de salud por las IRAs en el departamento del Amazonas, en los
nifios de 0 a 5 afos, la metodologia fue descriptivo correlacional de corte
transversal, en la cual sus resultados fueron el 14.7% de los nifios presento
infeccion respiratoria aguda, concluyendo que el vivir en la regién selva son
factores importantes para la presencia de una infeccion respiratoria aguda en

los menores de cinco anos.
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2.2 Bases tedricas y conceptuales de la investigacion:
2.2.1 Bases tedricas:

Esta investigacion esta sustenta por las bases tedricas de Mack Lalonde,
quien fue un politico y abogado canadiense que realizo el cargo de Ministro
de Salud Publica en Canada, quien elaboro el modelo sobre los determinantes
de la salud y los factores que influencian en la salud, asi como en el modelo de
Dahlgren y Whitehead quien nos habla sobre los determinantes sociales y los
factores que influencian considerablemente en la salud, por lo cual nos
enfocaremos en dichos modelos para la fundamentacion de la investigacion
(26).

El teorista Marck Lalonde elaboro un modelo denominado Determinantes
de la Salud, cuyo modelo se encuentran cuatro factores que influencian en la
salud, en las cuales son, el medio ambiente, estilo de vida, biologia humana y
servicios de atencion, es mediante ello que se determinan el estado de salud de
los individuos o de una poblacion, de acuerdo con Lalonde, existen diversos
esquemas para explicar la semejanza sobre los determinantes y la salud de una
persona, asi también considera a la salud como la interaccion de diferentes
factores que interrelacionan con el individuo, que puede ser el medio ambiente,

estilos de vida, biologia humana y sistemas de atencion médica (Sanitario) (27).
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Determinantes para la salud

SALUD

Biologia Humana Medio Ambiente Estilo de Vida Sistema Sanitario

Fuente: Determinantes de la Salud segin Lalonde en el afio 1974.

Biologia Humana: Este determinante esta enfocado en la genética y
factores hereditarios, esto va en avance ya que la tecnologia va aumentando
cada vez mas y esto influencia en los cambios, asi también en las condiciones
de salud, actualmente esta constituida por la Ingenieria Genética que es la que
crea una nueva expectativa no conocidas hasta el momento, ya que gracias a
estos avances en la actualidad se pueden prevenir, combatir y curar diversas
enfermedades (28).

El Medio Ambiente que es el entorno donde viven, siendo este uno de los
factores contribuyentes en la salud de la persona, ya que segun la investigacion
los resultados mas recientes se encontraron que en la actualidad existe un
aumento desproporcionando de contaminacion, causando gran impacto en la
salud de las personas. Asi mismo que la mayoria de veces los que influencian
a el dafio del medio ambiente es el hombre, ya sea por el mal uso de sustancias
quimicas, como los plaguicidas, metales pesados entre sus derivados esto
conlleva a causar un dafio irreparable para la salud ecoldgica. Siendo esto un
problema perjudicales a la salud de las personas y biodiversidad en todo el
mundo, ya que la salud esta relacionada entre el hombre y su medio ambiente

(28).
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Estilo de Vida: Cuando hablamos de estilo de vida nos referimos a la forma
en como vivimos, como puede ser nuestras costumbres, culturas y la crianza
que recibimos desde nifios, como también nos referimos a nuestro
comportamientos, que en la mayoria de veces son influenciados por el entorno
ya sea por la vivienda, bienes econdmicos, la clases sociales donde son unas
de las principales causas, ya que la persona adapta su estilo de vida segln su
economia, sus relaciones interpersonales, entre otros factores que puede ser el
habito de vida en cada persona, el comportamientos, sus pensamientos,
actitudes y decisiones que se toman en algin momento de su vida, generando
una influencia de adaptacion, que puede ser buen o malo para su salud (29).

El Sistema Sanitario: Se enfoca o tiene que ver con la calidad,
accesibilidad y financiamiento de los servicios de salud que atienden a los
individuos y poblaciones. Asi mismo Lalonde refiere que el sistema sanitario
apoya a la disminucidn de la mortalidad y morbilidad como también a combatir
las enfermedades, para asi lograr un mejor estilo de vida en la persona como
en la comunidad (30).

Asi también quien sustenta esta investigacion es el modelo de Dahlgren 'y
Whitehead quienes refieren que las inequidades en salud son resultado de las
interacciones entre distintos niveles de condiciones causales, desde aquel que
corresponde al individuo y a las comunidades hasta el nivel correspondiente a
las condiciones generales, socioecondmicas, culturales y medioambientales.
Por otra parte, nos habla sobre las desigualdades sociales en salud y diferentes
niveles de condiciones puede influenciar a tener un buen o mal estilo de vida

en un individuo. Las redes sociales y comunitaria esta relacionado el sistema
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de salud y con lo que rodea a la persona, es decir su condicion de vida y trabajo
que desempefia en el dia a dia y finalmente segin su condicion
socioeconémica, cultural y ambiental en el cual todo esto se ve enfocado en la

salud de la persona (31).

Edad, sexo y factores
constitucionales

Fuente: Determinantes Sociales de la Salud segun Dahlgren y Whitehead
en el afio1991

El modelo de los determinantes sociales de la salud elaborado por
Dahlgren y Whitehead nos hablan sobre cuatro capas que influyen
primordialmente en la salud, asi como hacia los factores que intervienen en la
salud de la poblacion o también los determinantes desiguales de la salud, que
dentro de ello encontramos, el nivel de los estilos de vida, factores y
comportamientos propios, como por ejemplo los habitos o costumbres al
comer, dormir, fumar o ingerir sustancias dafiinas, el realizar algun ejercicio,
las relaciones sexuales, los estandares de gastos que sobresalen en los factores
que ponen en riesgo e influyen peligrosamente para la salud.

En el nivel de las redes sociales encontramos a las familias y comunidades,

donde dentro de ellas encontramos a todo lo relacionado con la sociedad y el
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apoyo de organizaciones, ya sea privadas o publicas o en algunos de los casos
el apoyo de algun pariente. Las influencias que se producen en una comunidad,
las clases social que generan desigualdades en una sociedad tan injusta, esto
quiere decir que todos no cuentan con los recursos econdmicos suficientes para
lograr una buena calidad de vida, siendo una influencia muchas veces negativa
para su salud (32).

En el nivel de las circunstancia, es la situacién en que se puede encontrar
una persona o comunidad, ante cualquier etapa 0 momento de su vida que
puede atravesar, queriendo decir este nivel esta enfocado en como viven, como
trabajan, como se encuentra la vivienda que habita, si cuenta con los servicios
béasicos, como el agua, la eliminacion de la basura y alcantarillado, la seguridad
que se brinda a los ciudadanos, la educacion que recibe o cuenta, ya se inicial,
secundaria y superior, el trabajo laboral, el entorno laboral, la elaboracion y
recurso sobre los alimentos, los servicios de cuidado en la salud, el medio en
que se transporta entre otros causas o factores sobre la proyeccion ciudadana,
siendo todo esto una influencia para la salud de las personas y sociedad (33).

Finalmente, el nivel de las situaciones sociales, monetarias, culturales y
ambientales, que incluye los determinantes politicos, las diferencias
socioeconomicas, los regimenes monetarios, sociales y una buena calidad de
vida, asi como la defensa e insercion de la sociedad, la conservacion del medio
ambiente, los valores como la tolerancia, la politicas del gobierno y reglas de
la sociedad a nivel de todo el mundo que dentro de ello estan el nivel nacional,

regional y local, generando un problema en la sociedad, ya que al haber de
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diferentes clases sociales, no todos cuenta con un buen recursos econdémico,
generando que no todos tenga una buena salud (34).

Dahlgren'y Whitehead, propusieron tres determinantes sociales de la salud,
comenzando con los determinantes estructurales, incluida la vivienda, el acceso
a los servicios médicos y las condiciones de trabajo. EI segundo factor es el
determinante intermedio de nuestra influencia social y comunitaria, finalmente
encontramos los determinantes cercanos al final del comportamiento humano,
y asi encontramos un estilo de vida saludable (35).

Determinantes estructurales: Se convierten en las condiciones
econdmicas, ambientales y culturales de las personas dentro de la sociedad. Es
decir, estos factores estan relacionados con todas las demaés capas. Por tanto,
afectan la calidad de vida que las personas estan intentando alcanzar, como la
vivienda, las opciones laborales y su relacion con la sociedad, y también
afectan las siguientes estructuras. Los principales elementos incluyen el
gobierno, las politicas macroeconémicas, las politicas sociales que afectan el
mercado laboral y las politicas publicas que implican el acceso de las personas
a los servicios médicos (36).

Determinantes intermedios: Muestra la enorme influencia de las redes
sociales y las comunidades sobre cémo interactian e influyen en el
comportamiento individual. Los principales factores se encuentran en el
entorno fisico, como el nivel de ingresos, las condiciones laborales y la
vivienda. Condiciones sociales y psicologicas: como falta de apoyo social,
situaciones estresantes, etc. Asi también encontramos a los factores de

comportamiento y bioldgicos: que son los estilos de vida, entre ellos saludables
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y no saludables. En el sistema de salud, la salud es desigual y dificil de obtener,
lo que incide muchas veces a no lograr una salud adecuada (36).

El determinante proximal: Esta representado por factores de riesgo
individuales como las morbilidades de base, la edad, carga genética, el sexo y
la etnia, es decir asociado a las conductas social que conducen a una situacion
favorable o desfavorable para la poblacion llevando a que la sociedad pueda
tener o no acceso y uso de los servicios de salud (37).

2.2.2 Bases conceptuales:

Salud: Es el estado de completo bienestar fisico, mental y social, no
solamente la ausencia de afecciones o enfermedades. Definir la salud como la
ausencia de enfermedad o viceversa es incurrir en una definicion en circulo y
las definiciones en circulo en realidad no definen nada. Un ser humano se
encuentra sano cuando se siente bien fisica, mental y socialmente, sus
estructuras corporales, procesos fisiolégicos y comportamiento se mantienen
dentro de los limites aceptados como normales, para todos los otros seres
humanos que comparten con él las mismas caracteristicas y el mismo medio
ambiente (38).

La Infeccidbn Respiratoria Aguda (IRA): Constituyen un grupo de
enfermedades que se producen en el aparato respiratorio, causadas por
diferentes microrganismos como virus y bacterias, que inicia de forma
repentina y duran menos de 2 semanas. Esta enfermedad se organiza de acuerdo
a el lugar de la parte afectada, siendo la epiglotis la parte del cuerpo donde
indica los 2 tipos de enfermedades que se pueden producir. Entre uno de ellos

puede estar involucrado la mayor parte en que se muestra la gran mayoria de
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infecciones en el sistema respiratorio, aunque esta enfermedad puede
involucrar a mas de un sitio en el cuerpo de una persona (39).

Nifio: Son aquellos que pasan por la primera etapa de la vida conocida
universalmente como la infancia y que es antes de la etapa de la pubertad.
Segun los estandares nifio es hasta los diez u once afios, no obstante que la
etapa de la vida es en algunos aspectos indeterminada en lo que el cambio de
etapas. Como también se define nifio como una persona que adn no ha
alcanzado la adolescencia. Por lo cual, es un individuo que esté en la etapa de
la nifiez, esto quiere decir que tiene pocos afios de vida. Como también la nifiez
contiene todas las edades de un nifio que son desde cuando es un recién nacido
hasta antes de la adolescencia, cruzando por diversos periodos que son infante
y la nifiez media (40).

Apoyo social: Son las necesidades primordiales que son brindadas por
alguna organizacion privada o publica o como también por algun familiar que
beneficia a una persona o comunidad. Asi mismo se define como el proceso
participativo que una persona, que consigue ayuda emocional, herramientas o
monetaria de la red social donde estan ubicadas. Se ha determinado que el
apoyo social tiene un papel importante, en el proceso de adaptacion a las
enfermedades y en la recuperacion de los datos de salud. Esto puede abstener
la aparicion de efectos psicoldgicos negativos 0 como prevenir el estrés, pobre

y aislamiento social. Logrando una mejora en la calidad de vida (41).
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I1l. METODOLOGIA:

3.1

3.2

Disefio de la investigacion.

3.1.1 Tipo

Cuantitativo; porque se realiz6 una medicion numérica para analizar los

datos obtenidos de forma estadistica y se formul6 sus conclusiones (42).

3.1.2 Nivel

Descriptivo; porque se buscO describir caracteristicas importantes de los
nifilos menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que acuden

al Centro de Salud Yugoslavia y de la poblacion (43).

3.1.3 Disefio

La presente investigacion es de disefio de una sola casilla; porque se utiliza

un solo grupo para obtener una informacion (44).

Poblacion y muestra

Universo muestral

La poblacion estuvo conformada por 51 nifios con Infecciones Respiratorias
Agudas que acuden al Centro de Salud Yugoslavia, 2020, el cual se obtuvo
por un muestreo no probabilistico por conveniencia, considerando el estado

de emergencia sanitaria en que se vive, debido a la pandemia del Covid-19.

Unidad de analisis:

Cada nifio menor de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que acude

al centro de salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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Criterios de Inclusién

e Los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acudieron al centro de salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote.

e Madres de los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias
Agudas que acudieron al centro de salud Yugoslavia, que acepto y dispuso
en participar en la encuesta como informantes sin importar sexo, condicion
socioeconémica y nivel de escolarizacion.

Criterios de Exclusion:

e Los nifios menores de 3 afos con Infecciones Respiratorias Agudas que
acudieron al centro de salud Yugoslavia, que tenga algun trastorno mental.

e Los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acudieron al centro de salud Yugoslavia, que tenga problemas de
comunicacion.

3.3 Definicidn y operacionalizacion de variables e investigadores

I. DETERMINANTES DEL ENTORNO BIOSOCIOECONOMICO
Sexo
Definicion Conceptual:

Se refiere a un conjunto de caracteristicas organicas que diferencian a un
hombre de una mujer, esto viene determinado de la propia naturaleza (45).
Definicion operacional:

Escala nominal
» Masculino
« Femenino

Grado de Instruccion de la madre:
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Es el grado en donde se encuentra cada persona que haya realizado o que
este en proceso de estudio; sin tener en cuenta si se han terminado o estan
provisional o definitivamente incompletos (46).

Definicion operacional:

+ Escala Ordinal

« Sin nivel instruccién

* Inicial/Primaria

» Secundaria Completa / Secundaria Incompleta
 Superior Universitaria

 Superior no universitaria

Ingreso Economico

Definicion Conceptual

Esta constituido por ingresos del trabajo del jefe de hogar (monetarios y
en especie), del trabajo independiente (incluidos el auto suministro y el valor
del consumo de productos producidos por el hogar), las rentas de la
propiedad, las jubilaciones y pensiones y otras transferencias recibidas por
los hogares (47).

Definicion Operacional
Escala de razon

» Menor de 750

« De 751 a 1000

« De 1001 a 1400

« De 1401 a 1800

 De 1801 a mas
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Ocupacion
Definicion Conceptual
Se define como el conjunto de funciones, obligaciones y tareas que
desempefia un individuo en su trabajo u oficio, independientemente de la
rama de actividad donde aquélla se lleve a cabo (48).
Definicion Operacional
Escala de Nominal
+ Trabajador estable
» Eventual.
« Sin ocupacion.
+ Jubilado.
+ Estudiante
Vivienda
Definicion conceptual
Es un terreno o infraestructura en la cual aloja a una familia permitiendo
un desarrollo pleno de acuerdo a sus objetivos y aspiraciones ya que busca
satisfacer sus necesidades desde las mas béasicas a las mas complejas o
superiores (49).
Escala nominal
« Vivienda Unifamiliar
 Vivienda multifamiliar
« Vecindada, quinta choza, cabafia
* Local no destinado para habitacion humana

» Oftros
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Tenencia:

Alquiler

Cuidador/alojado

Plan social (dan casa para vivir)
Alquiler venta

Propia

Material del piso:

Tierra

Entablado

Loseta, vinilicos o sin vinilicos
Laminas asfélticas

Parquet

Material del techo:

Madera, estera

Adobe

Estera y adobe

Material noble ladrillo y cemento

Eternit

Material de las paredes:

Madera, estera
Adobe
Estera y adobe

Material noble ladrillo y cemento
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Miembros de la familia que duermen por habitaciones:
* 4 amas miembros

* 2 a3 miembros

* Individual
Abastecimiento de agua:
+ Acequia

+ Cisterna

* Pozo

» Red publica

» Conexion domiciliaria
Eliminacion de excretas:
* Aire libre

« Acequia, canal

+ Letrina

 Bafio pablico

« Bafio propio

» Otros

Combustible para cocinar:
» Gas, Electricidad
 Lefia, Carbon

+ Bosta

» Tuza (coronta de maiz)
+ Carca de vaca

Energia Eléctrica
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Eléctrico

Kerosene

Vela

Otro

Disposicion de basura:

A campo abierto
Al rio
En un pozo

Se entierra, quema, carro recolector

Frecuencia que pasan recogiendo la basura por su casa:

Diariamente
Todas las semanas, pero no diariamente
Al menos 2 veces por semana

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

Eliminacion de basura:

Carro recolector

Monticulo o campo limpio
Contenedor especifico de recogida
Vertido por el fregadero o desagtie
Otros

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA:

Definicion Conceptual
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Es el conjunto de comportamientos y actitudes que adoptan y desarrolla
cada individuo de forma individual o colectiva para satisfacer algunas de
necesidades como seres humanos y alcanzar su desarrollo personal. (50).
Definicion operacional
Escala nominal
Acude al establecimiento de salud, para la AIS (control CRED, vacunas,
examen dental periddicamente)

« Si

* No

Escala

Numero de horas que duermen

» 6a8horas

» 08 a 10 horas

» 0al2horas

Frecuencia en que se bafian

 Diariamente

4 veces a la semana

* No se bafia

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

« Si() No()

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

« La misma cantidad
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» Menos cantidad

+ Maés cantidad

* Aun no le da otro tipo de alimentos

* No presento diarreas

Los tltimos 6 meses su nifio(a) presento al menos un accidente en el hogar
0 en otro lugar

» Caida

* Golpes

Electrocutado
» Quemaduras
» No presento ninguno
El nifio(a) tiene su carnet de vacunas completas de acuerdo a su edad
« Si( ) No()
Si muestra el carnet, tiene las vacunas y el control de acuerdo a su edad
« Si( ) No( )
Alimentacion
Definicion Conceptual
Son los factores alimentarios habituales adquiridos a lo largo de la vida
y que influyen en la alimentacion (51).
Definicion Operacional
Escala ordina
+ Diario
« 30 MAs veces por semana

* 10 2veces alasemana
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» Menos de 1 vez a la semana

« Nunca o casi nunca

I1l. 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
(52).

Apoyo social natural
Definicion Operacional
Escala nominal

+ Familia

* Amigo

+ Vecino

» Comparieros espirituales

« Compaiieros de trabajo

* No recibo

Apoyo social organizado
Escala nominal
 Organizaciones de ayuda al enfermo
 Seguridad social

« Empresa para la que trabaja
« Instituciones de acogida

+ Organizaciones de voluntariado
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* No recibo

Apoyo de organizaciones del estado
« Cunamaés

» Vaso de leche

+ Pad Juntos

+ Qali warma

» Otros

* No recibe

Acceso a los servicios de salud
Definicion Conceptual:

Es la entrada, ingreso o utilizacion de un servicio de salud, existiendo
interaccion entre consumidores y proveedores (53).
Utilizacion de un servicio de salud en los 12 ultimos meses:
Escala nominal
* Hospital
 Centro de salud
 Puesto de salud
* Particular
» Otros
Lugar de atencién que fue atendido:

Escala nominal
» Muy cerca de su casa
* Regular

* Lejos
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* Muy lejos de su casa
* No sabe
Tipo de seguro:

Escala nominal

ESSALUD

SIS-MINSA

SANIDAD

» Otros

Tiempo de espero en la atencion:
Escala nominal

* Muy largo

» Largo

* Regular

+ Corto

* Muy corto

» No sabe

La calidad de atencion recibida:
Escala nominal

« Muy buena

» Buena

* Regular

+ Mala

« Muy mala

* No sabe
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3.4

Pandillaje o delincuencia cerca de la vivienda

« Si() No()

Técnicas e Instrumentos

Técnicas

En el presente trabajo de investigacion se utilizé la técnica de la entrevista

online para la aplicacién del instrumento.

Instrumento

En el presente trabajo de investigacion se utilizd 1 instrumento para la

recoleccion de datos que se detallan a continuacion:

Instrumento N° 01

El instrumento se elaboro en base al cuestionario sobre los determinantes
sociales en nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas
que acuden al centro de salud Yugoslavia- Nuevo Chimbote. Elaborado por

la investigadora Dra. Vilchez Reyes Maria Adriana, esta constituido por 30

items distribuidos en 4 partes de la siguiente manera (Anexo 1).

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

o Los Determinantes Biosocioeconomicos (Sexo, grado de instruccion
materna, ingreso econémico, ocupacion del jefe de familia). Del entorno
fisico (vivienda, agua, eliminacion de excretas, combustible para cocinar,
energia eléctrica).

o Los determinantes de los estilos de vida: habitos personales (Actividad
fisica, horas de suefio, frecuencia del bafio), Alimentos que consumenlos

nifios menores de 3 afios que acuden al centro de salud Yugoslavia.
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e Los determinantes de las redes sociales y comunitarias: Apoyo social
natural, organizado, Acceso a los servicios de salud.
CONTROL DE CALIDAD DE LOS DATOS:
DATOS: EVALUACION CUALITATIVA:
La evaluacion cualitativa fue concretada a través de la consulta a personas del
area de Salud como que actuaron como jueces; este trabajo se realizé en
reuniones de trabajo, con el objetivo de evaluar la propuesta del Cuestionario
sobre Determinantes sociales de nifios menores de 3 afios con Infecciones
Respiratorias Agudas que acude al centro de salud Yugoslavia- Nuevo
Chimbote, desarrollado por la Dra. Vilchez Reyes Maria Adriana, directora
de la presente linea de investigacion.
Durante las reuniones se brindo a los participantes como jueces informacion
respecto a la matriz de operacionalizacion de la variable y la propuesta del
cuestionario, para su andlisis y socializacion de las opiniones, luego cada
participante emitio las observaciones realizadas al cuestionario propuesto, las
cuales permitieron realizar los ajustes necesarios a los enunciados y
categorias de respuestas de las preguntas relacionadas a los determinantes
Sociales de las Infecciones Respiratorias Agudas en nifios menores de 3 afios
que acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote.
EVALUACION CUANTITATIVA:
Validez de contenido: Se exploré6 mediante la calificacion por medio de
criterio de expertos, diez en total, acerca de la pertinencia de los reactivos en

relacién al constructo evaluado por dimensiones. Para efectos de este analisis,
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3.5

se utilizé para la evaluacion de la validez de contenido la formula de V de
Aiken (Penfield y Giacobbi, 2004).
k

Doénde:

x : Es lamedia de las calificaciones de los jueces en la muestra.
l: Es la calificacién 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
sociales de las infecciones respiratorias agudas de nifios menores de 3 afios
que acuden al centro de salud Yugoslavia- Nuevo Chimbote (Anexo 2) (54).
Confiabilidad

Confiabilidad inter evaluador

Se evalto aplicando el cuestionario a la misma persona por dos
entrevistadores diferentes en un mismo dia, garantizando que el fendbmeno
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 inter-evaluador (Anexo 3) (55).

Plan de andlisis

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

considerara los siguientes aspectos:

+ Se contactd e inform6 mediante via telefonica o WhatsApp a las
madres de los nifios menores de 3 afios con IRAs que acudieron al
Centro de Salud Yugoslavia acerca del estudio y se procedié con la
lectura de consentimiento informado, haciendo énfasis que los datos
recolectados y resultados obtenidos mediante su participacion seran
rigurosamente confidenciales.

« Se coordind el tiempo y disponibilidad con las madres de los nifios
menores de 3 afios con IRAs que acudieron al Centro de Salud
Yugoslavia a través de via telefonica o WhatsApp, para la fecha de la
aplicacion del instrumento.

» Se realizo lectura del contenido o instrucciones del instrumento a cada
madre que tenga nifios menores de 3 afios con Infecciones
Respiratorias Agudas que acudieron al Centro de Salud Yugoslavia.

« Se aplico el instrumento mediante Google Drive a cada madre de
nifios menores de 3 afios con IRAs que acudieron al Centro de Salud
Yugoslavia.

« El instrumento se aplico en un tiempo de 20 minutos, las respuestas
que se realizaron fueron por Google Drive que previamente se envid
el link del cuestionario via WhatsApp de manera personal y directa a
la madre de los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias
Agudas que acudieron al Centro de Salud Yugoslavia Nuevo

Chimbote, 2020.
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3.5.2 Andlisis 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
andlisis de los datos se realizaron tablas de distribucion de frecuencias
absolutas y relativas porcentuales. Asi como sus respectivos graficos

estadisticos.
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3.6 Matriz de consistencia

ENUNCIADO OBJETIVO OBJETIVOS '
TITULO DEL PROBLEMA GENERAL ESPECIFICOS METODOLOGIA
« Identificar los determinantes biosocioecondmico en nifios menores de 3 afios

Determinantes

¢Cuadles son | Describir los | que acuden al Centro de Salud Yugoslavia _ Nuevo Chimbote (Sexo, grado de | Tipo: Cuantitativo
sociales de las

determinantes determinantes instruccion materna, ingreso econémico, ocupacion, condicion de trabajo del | Nivel: Descriptivo
Infecciones

sociales de las |sociales de las | jefe de familia); en el entorno fisico (Vivienda, servicios basicos, saneamiento | Disefio: De una
Respiratorias

Infecciones Infecciones ambiental). sola casilla
Agudas en los

Respiratorias Agudas | Respiratorias « Identificar los determinantes de los estilos de vida en nifios menores de 3 afios | Técnica:

nifios menores de
3 afios que acuden
al Centro de Salud
Yugoslavia

Nuevo Chimbote,

2020

en los nifios menores
de 3 afos que acuden
al Centro de Salud
Yugoslavia _ Nuevo

Chimbote, 2020?

Agudas en nifios
menores de 3 afios
gue acuden al

Centro de Salud

Yugoslavia
Nuevo Chimbote,
2020

que acuden al Centro de Salud Yugoslavia _ Nuevo Chimbote: Alimentos que
consumen los nifios, habitos personales (Recreacidn, alimentacion saludable,
actividad fisica).

* Identificar los determinantes los determinantes de las redes y comunitarias:
Acceso a los servicios de salud para los nifios y su impacto en la salud, apoyo
social, en los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas en

el centro de salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote

Entrevista online

39




3.7 Principios éticos:

En esta investigacion se considerd el codigo de ética, cuya finalidad es
obtener conocimientos, para transmitirlo en estos principios éticos. El
investigador previamente debe valorar los aspectos éticos de la misma, tanto
por el tema elegido como por el método seguido, asi como plantearse si los
resultados que se puedan obtener son éticamente posibles, respetando la

doctrina social de la iglesia como es la dignidad de la persona (56).

Proteccidon a las personas: Durante la ejecucion de la investigacion, se
respetaron la dignidad humana, la identidad, la diversidad, la confidencialidad
y la privacidad (57).

Libre participacion y derecho a estar informado: Las personas que
participaron y aceptaron brindar su informacién en la investigacion,
respetando los derechos a estar informado sobre el proposito de la
investigacion (Anexo 4) (57).

Beneficencia y no maleficencia: La investigacion delimito beneficios
directos hacia los nifios menores de 3 afios con IRASs en su calidad de vida y
su desarrollo humano, los resultados de la investigacion contribuyeron a la
linea de investigacion que busca precisamente esos aspectos; asi mismo en el
desarrollo de la investigacion no se causaron dafios ni agravios morales a los
participantes (57).

Justicia: En el trabajo investigacion los resultados de la investigacion se
difundieron en el escenario de estudio, ademas que se delimitaron los sesgos

para evitar cometerlos (57).
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Integridad cientifica: En el trabajo de investigacion se propuso una
integridad cientifica al estar elaborado en funcidn a las normas deontolégicas

de la profesion de Enfermeria (57).
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IV. RESULTADOS

TABLA1

DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICOS EN NINOS MENORES DE 3
ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL
CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020.

Sexo n %
Masculino 32 62,7
Femenino 19 37,3
Total 51 100,0
Edad n %
Recién nacido 0 0,0
Nifio de 29 dias a 11 meses y 29 dias 10 19,6
Nifio de 1 a 2 afios y 11 meses y 29 dias 41 80,4
Total 51 100,0
Grado de instruccion de la madre n %
Sin nivel e instruccion 0 0,0
Inicial/Primaria 3 59
Secundaria Completa / Secundaria Incompleta 25 49,0
Superior completa e incompleta 20 39,2
Superior no universitaria completa e incompleta 3 5.9
Total 51 100,0
Ingreso econémico (Soles) n %
Menor de 750 nuevos soles 2 3,9
De 751 a 1000 nuevos soles 25 49,0
De 1001 a 1400 nuevos soles 19 37,3
De 1401 a 1800 nuevos soles 4 7,8
De 1801 a méas nuevos soles 1 2,0
Total 51 100,0
Ocupacion n %
Trabajador estable 11 21,6
Eventual 36 70,6
Sin ocupacion 2 3,9
Jubilado 0 0,0
Estudiante 2 3,9
Total 51 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana Vilchez
Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que acuden al
Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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GRAFICOS DE LA TABLA I:
DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICOS EN NINOS MENORES DE 3
ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL
CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

GRAFICO 1: SEGUN EL SEXO DE LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS CON
INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE
SALUD YUGOSLAVIA NUEVO CHIMBOTE, 2020.

* MASCULINO = FEMENINO

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana Vilchez
Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que acuden al
Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.

GRAFICO 2: SEGUN LA EDAD DE LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS CON
INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE
SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020.

0%

ECE

m Recién nacido m Nifio de 29 dias a 11 meses y 29 dias = Nifio de 1 a 2 afios y 11 meses y 29 dias

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana Vilchez
Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que acuden al
Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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GRAFICO 3: SEGUN EL GRADO DE INSTRUCCION DE LA MADRE DE LOS
NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS
AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA _NUEVO
CHIMBOTE, 2020.

= Sin nivel e instruccién

59% . 0% 590

= Inicial/Primaria

= Secundaria Completa / Secundaria Incompleta

Superior completa e incompleta

= Superior no universitaria completa e
incompleta

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana Vilchez
Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que acuden al
Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.

GRAFICO 4: SEGUN EL INGRESO ECONOMICO (SOLES) DEL JEFE DE
FAMILIA DE LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES
RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD
YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020.

2,0%

78% ° 3,9%

1

\

__—

/

= Menor de 750 nuevos soles = De 751 a 1000 nuevos soles
= De 1001 a 1400 nuevos soles De 1401 a 1800 nuevos soles
= De 1801 a mas nuevos soles

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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GRAFICO 5: SEGUN LA OCUPACION DEL JEFE DE FAMILIA DE LOS NINOS
MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE
ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020.

0
3’9%_\0_1 3,9%

AN

= Trabajador estable = Eventual = Sin ocupacion Jubilado = Estudiante

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana Vilchez
Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que acuden al
Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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TABLA 2

DETERMINANTES DEL ENTORNO FISICO RELACIONADO CON LA
VIVIENDA EN NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES
RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD
YUGOSLAVIA NUEVO CHIMBOTE, 2020.

Tipo n %
Vivienda unifamiliar 34 66,7
Vivienda multifamiliar 17 33,3
Vecindad, quinta, choza, cabafia 0 0,0
Local no destinada para habitacion humana 0 0,0
Otros 0 0,0
Total 51 100,0
Tenencia n %
Alquiler 0 0,0
Cuidador/alojado 6 11,8
Plan social (dan casa para vivir) 1 1,9
Alquiler venta 2 3,9
Propia 42 82,4
Total 51 100,0
Material del piso n %
Tierra 18 35,3
Entablado 0 0,0
Loseta, vinilicos o sin vinilico 14 27,4
Laminas asfalticas 18 35,3
Parquet 1 2,0
Total 51 100,0
Material del techo n %
Madera, esfera 7 13,8
Adobe 0 0,0
Estera y adobe 0 0,0
Material noble, ladrillo y cemento 22 43,1
Eternit 22 43,1
Total 51 100,0
Material de las paredes n %
Madera, estera 15 29,3
Adobe 1 2,0
Estera y adobe 1 2,0
Material noble ladrillo y cemento 34 66,7
Total 51 100,0
N° de personas gue duermen en una habitacién n %
4 a méas miembros 5 9,8
2 a 3 miembros 39 76,5
Independiente 7 13,7
Total 51 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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TABLA 2

DETERMINANTES DEL ENTORNO FIiSICO RELACIONADO CON LA
VIVIENDA EN NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES
RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD
YUGOSLAVIA NUEVO CHIMBOTE, 2020.

Abastecimiento de agua n %
Acequia 0 0,0
Cisterna 14 27,4
Pozo 0 0,0
Red publica 3 59
Conexién domiciliaria 34 66,7
Total 51 100,0
Eliminacion de excretas n %
Aire libre 1 2,0
Acequia, canal 0 0,0
Letrina 10 19,6
Bafio publico 0 0,0
Bafio propio 40 78,4
Otros 0 0,0
Total 51 100,0
Combustible para cocinar n %
Gas, Electricidad 51 100,0
Lefia, carbén 0 0,0
Bosta 0 0,0
Tuza (coronta de maiz) 0 0,0
Carca de vaca 0 0,0
Total 51 100,0
Energia eléctrica n %
Sin energia 0 0,0
Lampara (no eléctrica) 0 0,0
Grupo electrégeno 0 0,0
Energia eléctrica temporal 14 27,5
Energia eléctrica permanente 37 72,5
Vela 0 0,0
Total 51 100,0
Disposicion de basura n %
A campo abierto 2 3,9
Al rio 0 0,0
En un pozo 0 0,0
Se entierra, quema, carro recolector 49 96,1
Total 51 100,0
Frecuencia con qué pasan recogiendo la basura por n %
su casa
Diariamente 0 0,0
Todas las semanas, pero no diariamente 34 66,7
Al menos 2 veces por semana 17 33,3
Al menos 1 vez al mes, pero no todas las semanas 0 0,0
Total 51 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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TABLA 2

DETERMINANTES DEL ENTORNO FISICO RELACIONADO CON LA
VIVIENDA EN NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES
RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD

YUGOSLAVIA NUEVO CHIMBOTE, 2020. Conclusiones...
Suele eliminar su basura en alguno de los n %
siguientes lugares:

Carro recolector 50 98,0
Monticulo o campo limpio 1 2,0
Contenedor especifico de recogida 0 0,0
Vertido por el fregadero o desagiie 0 0,0
Otros 0 0,0
Total 51 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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GRAFICOS DE LA TABLA 2:

DETERMINANTES DEL ENTORNO FiSICO RELACIONADO CON LA

VIVIENDA EN NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES

RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD
YUGOSLAVIA NUEVO CHIMBOTE, 2020

GRAFICO 6: SEGUN EL TIPO DE VIVIENDA DE LOS NINOS MENORES DE
3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL
CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA NUEVO CHIMBOTE, 2020

0% _0% 0%

>

= Vivienda unifamiliar = Vivienda multifamiliar
= Vecindad, quinta, choza, cabafia Local no destinada para habitacion humana
= Otros

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.

GRAFICO 7: SEGUN LA TENECIA DE LA VIVIENDA EN LOS NINOS
MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE
ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

1,9%

'/ 3,9%

e

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

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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GRAFICO 8: SEGUN EL MATERIAL DE PISO DE LA VIVIENDA DE LOS
NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS
AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO
CHIMBOTE, 2020

2,(|)%

\

/

0%

= Tierra = Entablado = Loseta, vinilicos o sin vinilico = Laminas asfalticas = Parquet

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.

GRAFICO 9: SEGUN EL MATERIAL DE TECHO DE LA VIVIENDA EN LOS
NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS
AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO
CHIMBOTE, 2020

0%

LO%
‘ 43,1%

= Madera, esfera = Adobe = Esteray adobe = Material noble, ladrillo y cemento = Eternit

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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GRAFICO 10: SEGUN EL MATERIAL DE LAS PAREDES DE LA VIVIENDA
DE LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES

RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD
YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

66,7% \’

| 2,0%

2,0%

= Madera, estera = Adobe = Esteray adobe

Material noble ladrillo y cemento

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana

Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.

GRAFICO 11: SEGUN EL N° DE PERSONAS QUE DUERMEN EN UNA
HABITACION DE LA VIVIENDA DE LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS CON

INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE
SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

1,4%

-—

= 4amas miembros =2a3 miembros = Independiente

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana

Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.

51



GRAFICO 12: SEGUN EL ABASTECIMIENTO DE AGUA EN LA VIVIENDA
DE LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES
RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD
YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

i

0%

T

= Acequia = Cisterna = Pozo Red publica = Conexién domiciliaria

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.

GRAFICO 13: SEGUN LA ELIMINACION DE EXCRETAS EN LA VIVIENDA
DE LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES
RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD
YUGOSLAVIA NUEVO CHIMBOTE, 2020

2,0% 0

. W -

= Aire libre = Acequia, canal = Letrina = Bafio publico = Bafio propio = Otros

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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GRAFICO 14: SEGUN EL COMBUSTIBLE PARA COCINAR EN LA VIVIENDA
DE LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES
RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD
YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

= Gas, Electricidad = Lefia, carbén = Bosta = Tuza (coronta de maiz) = Carca de vaca

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.

GRAFICO 15: SEGUN LA ENERGIA ELECTRICA EN LA VIVIENDA DE LOS
NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS

AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO
CHIMBOTE, 2020

= Sin energia = Lampara (no eléctrica) = Grupo electrogeno

Energia eléctrica temporal = Energia eléctrica permanente = Vela

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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GRAFICO 16: SEGUN LA DISPOSICION DE BASURA DE LA VIVIENDA DE
LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS
AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO
CHIMBOTE, 2020

1,2%
0%
0%

= A campo abierto = Alrio = En un pozo Se entierra, quema, carro recolector

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.

GRAFICO 17: SEGUN LA FRECUENCIA CON QUE PASAN RECOGIENDO LA
BASURA POR SU CASA EN LA VIVIENDA DE LOS NINOS MENORES DE 3
ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL
CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

2%\ 0%

= Diariamente = Todas las semanas, pero no diariamente
= Al menos 2 veces por semana Al menos 1 vez al mes, pero no todas las semanas

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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GRAFICO 18: SEGUN SUELE ELIMINAR SU BASURA EN ALGUNO DE LOS
SIGUIENTES LUGARES DE LA VIVIENDA DE LOS NINOS MENORES DE 3
ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL
CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

2,0%l 0%

\

= Carro recolector

= Contenedor especifico de recogida
= Otros

= Monticulo o campo limpio
Vertido por el fregadero o desaglie

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana

Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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TABLA 3

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA EN NINOS MENORES DE 3
ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL
CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

Acude al establecimiento de salud, para la AIS n %
(control CRED, vacunas, examen dental
periddicamente)
Si 51 100,0
No 0 0,0
Total 51 100,0
N° de horas que duerme n %
(06 a 08) 0 0,0
(08 a 10) 16 31,4
(10a12) 35 68,6
Total 51 100,0
Frecuencia con que se bafia n %
Diariamente 20 39,2
4 veces a la semana 31 60,8
No se bafia 0 0,0
Total 51 100,0
Reglas y expectativas claras y consistentes n %
acerca de su conducta y/o disciplina
Si 12 23,5
No 39 76,5
Total 51 100,0
En las dos Ultimas semanas el nifio(a) presento n %
diarreas, su alimentacion que le brind6 fue
La misma cantidad 21 41,1
Mas cantidad 5 9,8
Menos cantidad 23 45,1
Suspendi6 los alimentos 0 0,0
Aun no le da otro tipo de alimentos 1 2,0
No presento diarreas 1 2,0
Total 51 100,0
los Gltimos 6 meses su nifio(a) presento al n %
menos un accidente en el hogar o en otro lugar
Caida 8 15,7
Golpes 7 13,7
Electrocutado 0 0,0
Quemaduras 1 2,0
Otros 7 13,7
No presento ninguno 28 54,9
Total 51 100,0
El nifio(a) tiene su carnet de vacunas n %
completas de acuerdo a su edad
Si 48 94,1
No 3 5,9
Total 51 100,0
Continua...
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Si muestra el carnet, tiene las vacunas

y el control de acuerdo a su edad n %

Si 44 86,3
No 7 13,7
Total 51 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana Vilchez
Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que acuden al
Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.

TABLA 3

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA EN NINOS MENORES DE 3
ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL
CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

Conclusion

Alimentos que 3 0mas Menos de 1 .

.. 102 vecesa Nunca o casi
consume Diario veces a la vez ala

la semana nunca
semana semana
n % n % n % n % n %
Frutas 27 52,9 15 29,4 2 40 1 2,0 6 11,7

Carne  (Pollo, | 23 45,1 16 31,4 4 7,8 2 4,0 6 11,7
Res, Cerdo, etc.)

Huevos 15 29,4 27 53,0 3 58 0 0.0 6 11,7
Pescado 12 23,5 27 53,0 2 4,0 4 7,8 6 11,7
Fideos, Arroz, 25 49,0 13 25,6 3 5,8 4 7,8 6 11,7
papas.

Pan, cereales 16 31,4 22 43,1 5 9,8 2 4,0 6 11,7

Verduras y 1 20| 30 58,8 | 10 19,6 4 7,8 6 11,7
hortalizas

Legumbres 0 0,0 7 13,7 | 22 43,1 13 25,5 9 17,6
Embutidos, 21 41,2 8 15,7 5 98| 13 25,5 4 7.8
enlatados
LAacteos 18 35,2 1 2,0 2 40| 16 314 14 27,4
Dulces, 2 4,0 8 157 | 12 235 | 14 27,4 15 29,4
gaseosas

Refresco  con 0 0,0 3 58| 21 412 | 25 49,0 2 4,0

azucar

Frituras. 0 00| 15 29,4 6 11,7 22 43,1 8 15,7

Total
Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana Vilchez
Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que acuden al
Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.

57



GRAFICOS DE LA TABLA 3:

DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA EN NINOS MENORES DE 3
ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL
CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

GRAFICO 19: SEGUN SI ACUDE AL ESTABLECIMIENTO DE SALUD, PARA
LA AIS (CONTROL CRED, VACUNAS, EXAMEN DENTAL
PERIODICAMENTE) LOS NINOS MENORES DE 3 ARNOS CON
INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE
SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

0%

—

=Si = No

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.

GRAFICO 20: SEGUN EL N° DE HORAS QUE DUERME LOS NINOS
MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE
ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

0%

- (06a08) =(08a10) -(l10al2)

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.



GRAFICO 21: SEGUN LA FRECUENCIA CON QUE SE BANA LOS NINOS
MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE
ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

0%

= Diariamente = 4 veces alasemana = No se bafia

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.

GRAFICO 22: SEGUN REGLAS Y EXPECTATIVAS CLARAS Y
CONSISTENTES ACERCA DE SU CONDUCTA Y/O DISCIPLINA DE LOS
NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS
AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA NUEVO
CHIMBOTE, 2020

=Si = No

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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GRAFICO 23: SEGUN EN LAS DOS ULTIMAS SEMANAS EL NINO(A)
PRESENTO DIARREAS, SU ALIMENTACION QUE LE BRINDO FUE, EN LOS
NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS
AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO
CHIMBOTE, 2020

A\

-

= La misma cantidad Mas cantidad
= Menos cantidad = Suspendio los alimentos
= Aun no le da otro tipo de alimentos = No presento diarreas

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.

GRAFICO 24: SEGUN LOS ULTIMOS 6 MESES SU NINO(A) PRESENTO AL
MENOS UN ACCIDENTE EN EL HOGAR O EN OTRO LUGAR, EN LOS NINOS
MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE
ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

ko%
2,0%

= Caida = Golpes = Electrocutado = Quemaduras = Otros = No presento ninguno

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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GRAFICO 25: SEGUN EL NINO(A) TIENE SU CARNET DE VACUNAS
COMPLETAS DE ACUERDO A SU EDAD DE LOS NINOS MENORES DE 3
ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL
CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

“

=Si = No

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.

GRAFICO 26: SEGUN SI MUESTRA EL CARNET TIENE LAS VACUNAS Y EL
CONTROL DE ACUERDO A SU EDAD, DE LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS
CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO
DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

—

=Si = No

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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GRAFICO 27: SEGUN ALIMENTOS QUE CONSUME LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES
RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

100
90
80
70
60
50
40
30
20
il SR TR RN R | !
. I -
Carne
(Pollo, Fideos, Verduras Embutido Refresco
Frutas Res, Huevos Pescado  Arroz, cefggl’es Legusmbre S, Lacteos [;;Jelz((:):’s con Frituras.
Cerdo, papas. hortalizas enlatados 9 azlcar
etc.)
= Diario 52.9 45.1 29.4 235 49 31.4 2 0 41.2 35.2 4 0 0
m 3 0 mas veces a la semana 29.4 314 53 53 25.6 43.1 58.8 13.7 15.7 2 15.7 5.8 29.4
=102 veces alasemana 4 7.8 5.8 4 5.8 9.8 19.6 43.1 9.8 4 235 41.2 11.7
Menos de 1 vez a la semana 2 4 0 7.8 7.8 4 7.8 255 255 314 27.4 49 43.1
= Nunca o casi hunca 11.7 11.7 11.7 11.7 11.7 11.7 11.7 17.6 7.8 274 29.4 4 15.7
m Diario m3omasvecesalasemana  m1o0 2 vecesalasemana Menos de 1 vez a la semana = Nunca o casi nunca

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones
Respiratorias Agudas que acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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TABLA 4

DETERMINANTES DE REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS EN NINOS
MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE
ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

Recibe algun apoyo social natural: n %

Familiares 15 29,4
Amigos 4 7,8
Vecinos 1 2,0
Comparieros espirituales 2 3,9
Comparieros de trabajo 1 2,0
No recibo 28 54,9
Total 51 100,0
Recibe algun apoyo social organizado: n %

Organizaciones de ayuda al enfermo 2 3,9
Seguridad social 2 3,9
Empresa para la que trabaja 0 0,0
Instituciones de acogida 0 0,0
Organizaciones de voluntariado 10 19,6
No recibo 37 72,6
Total 51 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana Vilchez
Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que acuden al
Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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TABLA 4

DETERMINANTES DE REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS EN NINOS
MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE

ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

Institucion de salud en la que se atendio en %

estos 12 Ultimos meses

Hospital 0 0,0

Centro de salud 48 94,1

Puesto de salud 3 5,9

Clinicas particulares 0 0,0

Otras 0 0,0

Total 51 100,0

El motivo de la consulta por la que acude al %

establecimiento de salud es:

Antes de iniciar la practica de algin deporte 0 0,0

competitivo

Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos 48 94,1

Mareos, dolores o acné 0 0,0

Cambios en los habitos del suefio o alimentacion 3 59

Trastornos en el habito y en el animo, en el 0,0

comportamiento o la presencia de conductas de

riesgo, como consumo de alcohol y drogas

Total 51 100,0

Considera Usted que el lugar donde lo (la) %

atendieron esta:

Muy cerca de su casa 4 7,8

Regular 25 49,0

Lejos 16 31,4

Muy lejos de su casa 6 11,8

No sabe 0 0,0

Total 51 100,0
Tipo de seguro %

ESSALUD 2 3,9

SIS - MINSA 49 96,1

SANIDAD 0 0,0

Otros 0 0,0

Total 53 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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TABLAS

DETERMINANTES DE REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS EN NINOS MENORES DE 3
ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE
SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

El tiempo que espero para que lo (1a) n %
atendieran ¢ le pareci¢?

Muy largo 5 9,8
Largo 14 27,5
Regular 32 62,7
Corto 0 0,0
Muy corto 0 0,0
No sabe 0 0,0
Total 51 100,0
Calidad de atencion que recibié en el %
establecimiento de salud fue:

Muy buena 0 0,0
Buena 14 27,4
Regular 34 66,7
Mala 1 2,0
Muy mala 2 3,9
No sabe 0 0,0
Total 51 100,0
Pandillaje o delincuencia cerca de su casa: %

Si 33 64,7
No 18 35,3
Total 51 100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana Vilchez
Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que acuden al
Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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TABLA 6

DETERMINANTES DE REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS EN NINOS MENORES DE 3
ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE
SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

Pertenece el nifio en algunas de estas si no Total
organizaciones: n % n %

Cuna més 33 64,7 18 353 51  100,0
Vaso de leche 26 50,9 25 49,0 51 100,0
Pad Juntos 0 0,0 51 100,0 51  100,0
Qali warma 3 59 48 94,1 51  100,0
Otra red 1 2,0 50 98,0 51  100,0
No recibe 1 2,0 50 98,0 51  100,0

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana Vilchez
Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que acuden al
Centro de Salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote, 2020.
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GRAFICOS DE LA TABLA 4, 5, 6:

DETERMINANTES DE REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS EN NINOS
MENORES DE 3 ANOS CON S INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS
QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE,
2020

GRAFICO 28: SEGUN RECIBE ALGUN APOYO SOCIAL NATURAL LOS
NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS
AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA NUEVO
CHIMBOTE, 2020

2,0% -39%
= Familiares = Amigos = Vecinos = Compafieros espirituales = Comparieros de trabajo = No recibo

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia - Nuevo Chimbote, 2020.

GRAFICO 29: SEGUN RECIBE ALGUN APOYO SOCIAL ORGANIZADO LOS
NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS
AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO
CHIMBOTE, 2020

39% 3% o

= Organizaciones de ayuda al enfermo = Seguridad social
= Empresa para la que trabaja Instituciones de acogida
= Organizaciones de voluntariado = No recibo

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia - Nuevo Chimbote, 2020.
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GRAFICO 30: SEGUN INSTITUCION DE SALUD EN LA QUE SE ATENDIO
EN ESTOS 12 ULTIMOS MESES DE LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS CON

INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE
SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

0%__ 0% oo

= Hospital = Centro de salud = Puesto de salud Clinicas particulares = Otras

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana

Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia - Nuevo Chimbote, 2020.

GRAFICO 31: SEGUN EL MOTIVO DE LA CONSULTA POR LA QUE ACUDE
AL ESTABLECIMIENTO DE SALUD DE LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS

CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO
DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

0% )
0% N 0%
9

P

= Antes de iniciar la practica de algin deporte competitivo

= Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos

= Mareos, dolores o acné
Cambios en los habitos del suefio o alimentacion

= Trastornos en el habito y en el animo, en el comportamiento o la presencia de conductas de
riesgo, como consumo de alcohol y drogas

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia - Nuevo Chimbote, 2020.
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GRAFICO 32: SEGUN CONSIDERA USTED QUE EL LUGAR DONDE LO (LA)
ATENDIERON ESTA DE LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS CON
INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE
SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

0%

= Muy cercade sucasa = Regular = Lejos Muy lejos de su casa = No sabe

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia - Nuevo Chimbote, 2020.

GRAFICO 33: SEGUN EL TIPO DE SEGURO CON QUE CUENTAN LOS NINOS
MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE
ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020
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= ESSALUD =SIS-MINSA = SANIDAD Otros

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia - Nuevo Chimbote, 2020.
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GRAFICO 34: SEGUN EL TIEMPO QUE ESPERO PARA QUE LO (LA)
ATENDIERAN (LE PARECIO? A LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS CON

INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE
SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana

Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia - Nuevo Chimbote, 2020.

GRAFICO 35: SEGUN LA CALIDAD DE ATENCION QUE RECIBIO EN EL
ESTABLECIMIENTO DE SALUD LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS CON

INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE
SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana

Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia - Nuevo Chimbote, 2020.

70



GRAFICO 36: SEGUN PANDILLAJE O DELINCUENCIA CERCA DE SU CASA
DE LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES
RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD
YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020

-

=Si =No

Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia - Nuevo Chimbote, 2020.

GRAFICO 37: SEGUN PERTENECE EN ALGUNAS DE ESTAS
ORGANIZACIONES LOS NINOS MENORES DE 3 ANOS CON INFECCIONES
RESPIRATORIAS AGUDAS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD
YUGOSLAVIA_NUEVO CHIMBOTE, 2020
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Fuente: Cuestionario de determinantes de la salud en nifio. Elaborado por la Dra. Maria Adriana
Vilchez Reyes. Aplicado a los nifios menores de 3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden al Centro de Salud Yugoslavia - Nuevo Chimbote, 2020.
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4.2. Andlisis de resultados
Tabla 1: Del 100% de nifios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden a el Centro de Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote, el 62,7% (32) son
del sexo masculino; el 80,4% (41) de los nifios tienen de 1 a 2 afios y 11 meses
y 29 dias; el 49,0% (25) el grado de la instruccién de la madre son de
instruccion secundaria completa / secundaria incompleta; el 49,0% (25) el
ingreso econdmico familiar es de 751 a 1000 nuevos soles y el 70,6% (36) la

ocupacion del jefe de familia es eventual.

En esta investigacion se hallé que la mayoria son de sexo masculino y
tienen edades aproximadas entre 1 a 2 afios y 11 meses y 29 dias, asi también
el ingreso econdmico familiar es de 751 a 1000 nuevos soles, menos de la
mitad el grado de la instruccién de la madre son de instruccion secundaria

completa / secundaria incompleta.

Existen estudios que se asemejan a esta investigacion como fue por
Coronel C, et al (58). En su investigacion titulada “Factores de riesgo de la
infeccion respiratoria aguda en menores de cinco afos, 2018”. Tuvo como
resultados que el 64 % son del sexo masculino; el 79 % de los nifios tienen de
1a2afiosy 11 mesesy 29 dias. Por otro lado, existen estudios que difieren a
la investigacion realizado por Bustamante J, et al (59). En su investigacion
titulada “Infecciones respiratorias agudas: factores ambientales asociados a
practicas preventivas en madres de nifios menores de 5 afios en el Centro
Poblado Bello Horizonte - Tarapoto”. Tuvo como resultados que, el 56% son

de sexo femenino y el 80% menores de 5 afios.
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Como se pudo evidenciar en la investigacion, la mayoria de nifios que
presentaron Infecciones Respiratorias Agudas fueron de sexo masculino, con
edades aproximadas entre 1 a 2 afios y 11 meses y 29 dia, siendo una de las
poblaciones sensibles y vulnerables a diversas enfermedades, dentro de ellas
las Infecciones respiratorias agudas, siendo hoy en dia una de las causas mas
frecuentes y de gran impacto a la salud infantil, provocando altas tasas de
morbimortalidad en nifios. Ya que en esta edad el organismo del ser humano
se encuentra pleno desarrollo, y es donde que su organismo no cuenta con las
defensas necesarias ante cualquier enfermedad, siendo los nifios una de las

poblaciones més vulnerables a adquirir diversas enfermedades.

Hoy en dia nos encontramos en una etapa donde el cambio climatico, la
contaminacion y las bajas temperaturas, son factores naturales que
influencian a contraer una Infeccion Respiratoria Aguda. En esta
investigacion se hallé que la mayoria de nifios que lo padecieron fueron nifios
de sexo masculino con edades aproximadas entre 1 a 3 afios, pudiéndose decir

que el sexo masculino esta mas propenso a contraer una IRAS.

La Infecciones respiratorias agudas son enfermedades que se producen
en el aparato respiratorio, causadas por diversos microrganismos como Vvirus
y bacterias, generalmente inicia de forma repentina y puede hacerse crénica
si no es tratada a tiempo. El nifio desde que nace esta expuesto a diversos
factores, dentro de ellos el medio ambiente, donde dentro de este factor
podemos encontrar el clima, el entorno que lo rodea y las caracteristicas
donde vida, influenciando esto muchas veces adquieran una IRA, asi también

la falta de conociendo de los padres ya sea por ser padres primerizos y no
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tener los conocimientos ni experiencia para bridar un buen cuidado a su nifio,

esto muchas veces influencia a que el nifio padezca de una IRA.

Segun el reporte epidemiolégico 2022, la Red pacifico Norte,
notificd 12,508 episodios de Infecciones Respiratorias Agudas, donde los
datos estadisticos muestran que el 68% de los casos, se presentan en nifios de
3 a 4 afios, el 27% en nifios de 2 meses a 1 afios y un 4% en nifios menores
de 2 meses, en lo que va en el transcurso del afio, describiendo como el
causante las bajas temperaturas, el cambio climéatico que anda en constate
cambio, sin embargo se pude observar que a diferencia del afio 2021 los casos
de Infecciones Respiratorias Agudas se han reducido un 4.2% siendo ello
favorable para la poblacion y un avance para el sistema de salud que viene

trabajando para lograr una poblacién sana (60).

Asi mismo la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) refiere que las
IRAS son unas de las enfermedades causante de morbimortalidad infantil,
causadas principalmente por virus, pero también pueden ser bacterias o
parasitos, se transmiten de persona a persona a través de las gotitas de saliva
que expulsamos al toser o estornudar. También puede deberse al contacto con
productos contaminadas, como alimentos sin lavar, manijas de puertas,
barandillas de transporte publico, mesas o escritorio, etc. Por otra parte, el
factor climatico es uno de los factores que provoca una IRA, ya sea por el
cambio de temperatura, donde el nifio aln esta en desarrollo y su organismo
estd en plena adaptacion ante ello causando ello una Infeccion respiratoria,
donde si no es tratada a tiempo puede generar consecuencias graves a la salud

del nifio (61).
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Segun el Ministerio de Salud (MINSA) estima que alrededor de 1 200
000 niflos menores a 5 afios mueren anualmente, siendo la tercera parte
causada por una IRAs. Segun el centro nacional de epidemiologia, prevencion
y control de enfermedades del Per(, durante el 2018 se han informado 2 619
118 episodios de IRA, de los cuales 662 311 fueron reportados en nifios
menores a 5 afios, evidenciandose que esta enfermedad es una de las
principales causas que perjudican a la salud, entre ellos los nifios de temprana

edad (62).

Pudiendo ver segin los datos analizados y cifras dadas por
organizaciones e instituciones, en la actualidad las Infecciones respiratorias
agudas (IRA) constituyen la primera causa de morbilidad y mortalidad en
nifios a nivel mundial, muchas veces provocada por malas practicas o
descuidos por parte de los padres, ya que al no contar con las experiencia, los
conocimientos asi como el no acudir al establecimientos para recibir
asesoramiento sobre el cuidado fisico, como psicolégico que se dar a su nifio
influencia a no  recibir un cuidado responsable, provocando ello
enfermedades, como las Infecciones respiratorias agudas, donde si no es
tratado a tiempo puede hacerse cronica y mas perjudicial para la salud del
nifio.

Asi mismo existen estudios que se asemejan a esta investigacion como
fue por Rodriguez E, (63). En su investigacion titulada “Infecciones
Respiratorias Agudas (IRA) en nifios menores a 5 afios del A.A.H.H
Huascata, debido a la falta de practicas de prevencion de las madres, 2019”

Tuvo como resultados que, el 45,0% el grado de la instruccién de la madre

75



son de instruccion secundaria completa / secundaria incompleta; el 41,0% el
ingreso econémico familiar es de 751 a 1000 nuevos soles y el 79% la

ocupacion del jefe de familia es eventual.

Existen estudios que difieren a esta investigacion como fue por Rodriguez
E, (64). En su investigacion titulada “Gerenciando un adecuado conocimiento
y préacticas preventivas sobre las Infecciones Respiratorias Agudas en madres
de nifios menores de 5 afios del centro poblado Chontayoc, Huaraz, 2018
Tuvo como resultados que, el 79,0% el grado de la instruccién de la madre
son de instruccion secundaria completa / secundaria incompleta; el 78,0% el
ingreso economico familiar es de 751 a 1000 nuevos soles y el 50% la

ocupacion del jefe de familia es eventual.

Segun Palacios Z, (65). Es importante para prevenir las IRAs tener
conocimientos previos y con ello poder identificar los signos de alarma por
parte de los padres de familia y/o cuidadores(as) lo cual permitira que los
nifios permanezcan sanos o sean atendidos de manera efectiva y oportuna en
los establecimientos de salud. La clave para la atencion de las IRAS es la
prevencion y promocion. Actuar de manera anticipada permitira que las
madres, padres y cuidadores(as) de nifios conozcan y reconozcan los signos
y sintomas principales para evitar complicaciones de estas enfermedades y
puedan cambiar sus comportamientos al respecto, dejando de lado mitos o

creencias que impidan que los nifios y nifias tengan una vida saludable.

Como observar en la presente investigacion menos de la mitad de las

madres de los nifilos menores de 3 afios con IRASs cuentan con una educacién
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de secundaria completa y secundaria incompleta, siendo esto de mucha
importancia ya que los conocimientos adquiridos y aprendidos en etapa
educativa favorezca a que la madre tenga un mejor desenvolvimiento en el
ambito individual como colectivo, permitiendo que los nifios (as) tengan un
cuidado responsable, asi como en la crianza responsable y saludable. Siendo
la educacion un factor que influencie a que el nifio tenga un buen estado de
salud como también padezcan de enfermedades dentro de ellas las IRAs que

comunmente suele perjudicar a la salud infantil.

Por otra parte, encontramos que un 5.9% de madres de los nifios con Iras
cuentan con estudios de inicial y primaria, siendo este un factor que genera
problemas a largo plazo en la salud del nifio, como en la salud familiar, ya
que la falta de educacion como de conocimientos influencia a que la madre
tengan un bajo conocimiento en relacion a una alimentacion adecuada,

vacunas entre otras causas que puede conllevar a perjudicar la salud del nifio.

Asi también la falta de conocimientos de parte de las madres de los nifios
con Infecciones Respiratorias Agudas influencia muchas veces a no brindar
el cuidado necesario, si bien es cierto conlleva a no tener la informacion
correcta e indicada para realizar el cuidado respectivo de parte de la madre.
La falta de educacion produce escases de conocimientos generando esto en
las madres dudas, produciendo en la mayoria de veces malas practicas de

parte de la madre a hijo, causando gue el nifio no tenga un correcto desarrollo.

En cuanto al ingreso econémico menos de la mitad cuentan con un

ingreso de 751 a 1000 nuevos soles, es decir que existe una pequefia cantidad

77



de familias de los nifios en estudio con que cuentan con un salario minimo,
siendo esto una gran influencia para el estado de salud en la familia, causando
que no suplan sus necesidades basicas, provocando muchas veces el nifio no

tenga un buen desarrollo fisico como psicoldgico.

Por otra parte, la mayoria de los jefes de familias tienen trabajo eventual,
es muchas veces es debido a la falta de oportunidades laborales, ya que hoy
en dia en nuestro pais hay pocas oportunidad de encontrar un trabajo, ya sea
por no contar con un estudio superior influenciando a no encontrar un puesto
laboral rapidamente, como también observamos las debilidades del gobierno
ya que conoce la gran problematica y necesidad laborales que se vive dia a
dia, pero lamentablemente no hace nada, conllevando a que muchos jefes de
familias se encuentren desempleados y busquen la manera o la forma de
producir dinero realizando diferentes actividades poniendo en riesgo su salud

y el de la su familia.

Concluyendo el analisis del entorno biosocioeconémico, se puede decir
gue es de suma importancia para los nifios menores de 3 afios con Infecciones
Respiratorias Agudas perteneciente a la jurisdiccion del Centro de Salud
Yugoslavia_Nuevo Chimbote interviniendo y promoviendo la educacion a las
madres y padres de familia sobre la IRAs, brindar sesiones educativas sobre
la importancia de una buena alimentacién y el tratamiento de dicha
enfermedad. También es necesario que la municipalidad de Nuevo Chimbote
junto con las autoridades pertinentes genere mas trabajo para la poblacion ya

que podemos ver que hay gran parte de la familia que no tiene un trabajo
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estable y es la causa problemas en la salud de la familia y por ende en los

nifios provocado dafio en su salud, impidiendo un correcto desarrollo.

Tabla 2: Del 100% de nifios con Infecciones Respiratorias Agudas que
acuden a el Centro de Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote, se obtuvo que, el
66,7% (34) es de tipo de vivienda unifamiliar; el 82,4% (42) la tenencia de la
vivienda es propia; el 35,3% (18) el material de piso es de tierra; el 43,1%
(22) el material del techo es material noble, ladrillo, cemento y Eternit; el
66,7% (34) el material de las paredes son de ladrillo y cemento; el 76,5% (36)
el nimero de personas que duermen en una habitacion es de 2 a 3 miembros;
el 66,7% (34) el abastecimiento de agua es de conexion domiciliaria; el 78,4%
(40) elimina sus excretas en bafio propio; el 100,0% (51) el combustible para
cocinar es gas o electricidad; el 72,5% (37) la energia eléctrica es permanente;
el 96,1% (49) tienen disposicion de basura en el carro recolector; el 66,7%
(34) la frecuencia con que pasa el carro recolector de basura por su casa es de
todas las semanas, pero no diariamente y el 98,0% (50) elimina su basura en

el carro recolector.

En esta investigacion se encontrd que la totalidad, el combustible para
cocinar es gas o electricidad, casi la totalidad tienen disposicion de basura en
el carro recolector, elimina su basura en el carro recolector, la mayoria es de
tipo de vivienda unifamiliar, con tenencia a vivienda propia, el material de las
paredes es de ladrillo y cemento, el nUmero de personas que duermen en una
habitacion es de 2 a 3 miembros, el abastecimiento de agua es de conexion
domiciliaria, el abastecimiento de agua es de conexién domiciliaria, elimina

sus excretas en bafio propio, la energia eléctrica es permanente, la frecuencia
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con que pasa el carro recolector de basura por su casa es de todas las semanas,
pero no diariamente, menos de la mitad el material de piso es de tierra, el

material del techo es material noble, ladrillo, cemento y Eternit.

Los resultados se asemejan al estudio realizado por Gonzales S, (66). En
su investigacion titulada “Determinantes de la salud en nifios. Urbanizacion
Popular Bella mar II Etapa “Sector 8”- Nuevo Chimbote”. Tubo como
resultados que el 79,4% tienen un tipo de vivienda unifamiliar; 83,5%
tenencia propia. Los resultados difieren al estudio realizado por Mendoza E,
(67). En su investigacion titulada “Determinantes de la salud en nifios
menores de 5 afios. Asentamiento Humano las Dunas Chimbote”. Tuvo como
resultado que el 65% tienen un tipo de vivienda multifamiliar; el 56,2% (45)

cuentan con vivienda alquiler.

Asi mismo se pude decir que la mayoria de nifios menores de 3 afios con
Infecciones Respiratorias Agudas cuentan una familia unifamiliar; siendo
beneficioso para el nifio como la familia ya que el nifio contara con el afecto
y cuidado y carifio de padres permitiendo que pueda crecer, aprender y
desarrollarse libremente, Por otra parte, puede convertirse en un factor que
puede traer consecuencias, ya que el habitar en un vivienda donde vive una
sola familia, conformada por padres e hijos, es decir los padres con el
propdsito sustentar su hogar y buscar una mejora de vida, toman la decisién
de salir a trabajar, conllevando muchas veces a tomar decisiones como buscar

algun cuidador o alguna institucion que cuide a su nifio.
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Argumentando que el cuidado que recibiera su nifio de parte de otras
personas o instituciones serd responsable, influenciando a que de una u otra
forma pongan en riesgo la salud de su nifio, ya que el cuidado y apego no sera
igual a el cuidado de sus padres, provocando a no lograr un correcto cuidado,
ya sea en alimentacion, que por la ausencia de sus padres no se alimente
correctamente, asi también como una buena higiene, ya que a esa edad
temprana requiere de muchos cuidados, como una buena asepsia, una correcta
manera de vestir enfocandonos en factor climatico, ya que muchas veces hay
descuidos de parte del cuidador ya sea por los cambios bruscos que realiza al
quitar una prenda y todo ello produce diversas enfermedades entre una de

ellas las Infecciones Respiratorias Agudas.

En relacion a la tenencia de la vivienda, se observa que la mayoria tiene
una vivienda propia. Siendo de gran ayuda a la familia ya que al contar con
una casa propia pueden tener la tranquilidad y libertad de compartir y
socializar en familia, pudiéndose decir que el contar con una vivienda propia
puede influenciar a logra una buena calidad de vida y por lo tanto una buena
salud, asi mismo el contar con una vivienda propia ayuda a que €él nifio pueda
crecer y expresase libremente, permitiendo ello que el nifio tenga un buen

desarrollo psicosocial

Sin embargo, existe un pequefio grupo familias que no cuentan con una
vivienda propia y se encuentra en la necesidad de alquilar, convirtiéndose en
un factor preocupante para los nifios, por que en muchos casos los ingresos
familiares no logran cubrir completamente la canasta familiar, conllevando

muchas veces a la familia a alquilar una vivienda donde el precio del alquiler
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provoca que los padres de familia se midan y abstenga de muchas cosas dentro
de ellas de su educacion, su alimentacion, su vestimenta entre otros factores,
con el fin de recolectar dinero para cubrir el alquiler de la vivienda, porque,
al no contar con una vivienda, la familia como él nifio esta expuesto al frio,
lluvia, entre otros factores ambientales y puede influenciar a causar perjuicios

en salud.

Segun la Organizacién Panamericana de la Salud la vivienda es un
espacio fisico donde su principal razén es brindar refugio y descanso, asi
como proteger de las inclemencias del tiempo y otras amenazas naturales que
pueden afectar nuestra paz. Es decir, es de gran importancia para brindarnos
confort, tranquilidad y proteccion. Por otra parte, al hablar de la tenencia de
la vivienda nos referimos a la propiedad que adquieren las personas que viven
en sus hogares y tienen la capacidad de registrar su propiedad en los registros
publicos mediante la compra, herencia o posesion, para que puedan decidir

libremente o renovarla, venderla e hipotecarla (68).

Los resultados se asemejan al estudio realizado por Bella A, et al (69).
En su investigacion titulada “Determinantes clinicos, sociales y relacionales
de las prescripciones pediatricas ambulatorias de medicamentos debido a
infecciones del tracto respiratorio en Italia, 2018”. Tuvo como resultado que
el 31% el material de piso es de tierra; el 40% el material del techo es material
noble, ladrillo, cemento y Eternit; el 68% el material de las paredes es de
ladrillo y cemento; el 77 % el nimero de personas que duermen en una
habitacion es de 2 a 3 miembros; el 60 % el abastecimiento de agua es de

conexion domiciliaria; el 74% elimina sus excretas en bafio propio.
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Existen estudios que difieren a esta investigacion que fue realizado por
Bocanegra M, (70). En su investigacion titulada “Determinantes de la salud
en nifios. asentamiento humano Ampliacion Villa los Jardines _ Chimbote,
2020”. Los resultados obtenidos fueron que el 53,7% tiene material de piso
loseta, vinilicos o sin vinilicos; el 37,8% tiene material del techo de eternit;
45,1% tenia material de las paredes madera y estera; 57,3% el nimero de
personas que duermen en una habitacion es de 4 a mas miembros; el 96,3%

se abastecen de agua por cisterna; el 69,5% elimina sus excretas en letrina.

En relacion a el material de piso de la vivienda encontramos que menos
de la mitad cuenta con un piso de tierra, siendo un factor conlleve a causar o
producir dafios a la salud del nifio ya que él suelo encontramos diversos
microorganismos y enfermedades que puede adquirir el nifio, ya que a esa
edad el nifio se arrastran por el piso, cogen cualquier cosa y se lo llevan a la
boca trayendo como consecuencia enfermedades, producidas por parasitos,
bacterias y diversos microorganismos que causen dafio a la salud del nifio,
provocando diversas enfermedades como alergias en boca o0 garganta,
infecciones en el aparato respiratorio conllevando a las infecciones
respiratorias agudas, producidas por un mal cuidado o descuido de la madre
hacia su nifio, causando dafios leves o severos a la salud el nifio si no es tratado

correctamente a tiempo.

Asi mismo entramos que menos de la mitad si cuenta con un techo
material noble, siendo beneficioso para el nifio como a la familia ya que les
brindara proteccion ante el factor climatico ya que los cambios de clima,

causan cambios de temperatura siendo un causante de inducir a los problemas
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respiratorios. Por otra parte también menos de la mitad cuenta con un techo
de Eternit, siendo esto preocupante para la salud del nifio ya que este material
tiende a humedecerse produciendo esto que el nifio se enferme de un resfrio
y conlleve una Infeccion respiratoria aguda, produciendo ello que los nifios
estes expuesto a enfermedades, ya que el nifio estan en una etapa de desarrollo
y no cuenta con las defensas necesarias ante cualquier enfermedades, en este
caso el factor climatico influencia a estar vulnerables ante una Infeccion

Respiratoria Aguda.

En cuanto a el material de paredes se encontro que la mayoria cuenta con
material noble, siendo de gran ayuda y beneficio para el nifio y como para la
familia, ya que le protege de diversos riesgos como el clima que esta en
constante cambios, dentro de ellos la humedad, el calor, la lluvia puede
generar cambios corporales y puede conllevar a una infecciones respiratoria,
el cual contar con paredes de material noble permite que este protegido de
estos factores climaticos que perjudican a la salud del nifio, sin embargo
existe una pequefio grupo conformado por el 2 % que cuenta con el material
de paredes de estera y adobe siendo esto un factor a que no esté protegidos
del factor climatico ya que no es una material resistente ante las lluvias,
induciendo a que el nifio como la familia esté vulnerable a diversos riesgos

como enfermedades inducidos por el cambio climatico.

Por otra parte, encontramos que la mayoria cuenta con los servicios
basicos en una vivienda son beneficiosos, sin embargo, no todas las familias
cuenta con este servicio, lo cual es preocupante porque él no contar con

servicios como el agua, la eliminacion de excretas, combustible para cocinar
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cocina, puede traer como consecuencia diversas enfermedades entre ellas las
infecciones respiratorias agudas, lo cual en la mayoria de veces es generado
por mala higiene, descuido de la madre, el humo de la concia cuando no
cuenta con combustible para cocinar, causa que €l nifio adquiera alergias y

genere una infeccion respiratoria.

Asi mismo los malos cuidado de la madre ya sea por su poco
conocimiento conlleva a que el nifio este vulnerable ante cualquier
enfermedad, para lo cual se recomienda que el personal del Centro de Salud
Yugoslavia realice una campariia de salud en educacion a la madre sobre los
cuidados alimenticios como cuidados a su nifio, sobre el correcto lavado de
manos, por otro lado se recomienda a la familia solicitar los servicios basicos
a las autoridades correspondientes, ya que con ello podra tener una buena
calidad de vida ya que el contar con agua y un bafio propio ayuda a evitar

enfermedades, que perjudiquen la salud del nifio.

La Organizacion Mundial de Salud nos habla que los servicios basicos
en la vivienda son importantes para el entorno en donde las personas
interactlian y se desarrollan, se identificaron cuatro servicios basicos con los
que deben contar las viviendas: acceso al agua potable, disponibilidad de
servicio de drenaje, servicio de electricidad y combustible para cocinar, estos
elevan el bienestar de las personas y su calidad de vida. Queriendo decir que
los servicios basicos en una vivienda son de gran beneficio y ayuda para la
familia en primordial para el nifio, ya que el agua es un recurso muy necesario
para el desarrollo del ser humano, asi como para mantener una buena higiene.

Por otra parte, el sistema sanitario es fundamental ya al eliminarse los
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desechos organicos, evitamos la propagacion de enfermedades que el nifio

pueda adquirir si no contase con este servicio (71).

Los resultados se asemejan al estudio realizado por Muluken G, (72). En
su investigacion titulada “Predictores de neumonia infantil adquirida en la
comunidad entre nifios de 2 a 59 meses de edad en la region de Ambhara,
Etiopia, 2021”. Tuvo como resultado que el 90 % tienen disposicion de basura
en el carro recolector; el 69 % la frecuencia con que pasa el carro recolector
de basura por su casa es de todas las semanas, pero no diariamente y el 95 %

elimina su basura en el carro recolector.

En cuanto a la eliminacion de la basura podemos decir que es un factor
importante y causante de enfermedades si no es eliminada en los lugares
correctos, dentro de ellas las Infecciones Respiratorias Agudas. En esta
investigacion se encontr6 que casi la totalidad elimina su basura por medio
del carro recolector lo cual es beneficioso porque no eliminar correctamente
la basura provocando olores nauseabundos y putrefactos que generan el

incremento de insectos, roedores entre otros.

Por tal razon podria afectar la salud del nifio, como problemas
dermatoldgicos, respiratorios dentro de ellos las EDAS, IRAS, el cual es un
riesgo para los nifios, que tienen sus defensas en pleno desarrollo, por ende si
impacta negativamente a la salud de los nifios, debido que son focos
infecciosos que pueden traer consigo enfermedades digestivas a causa de
bacterias e incluso provocar dafios dermatoldgicos, por otra parte dicha

bacterias que se encuentran en el ambiente provocada por la contaminacion
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de basura no eliminada en lugares respectivos, alergias, problemas
respiratorios, conllevando a muchas veces a que el nifio padezca de una

infeccidn respiratoria aguda.

Segun el Ministerio del Ambiente la disposicion de basura de gran
importancia, ya que al eliminarse en los lugares correspondientes evitamos
brote y propagacion de enfermedades. Asi también es importante concientizar
a la poblacion que los desechos descartados o residuos no reciclables, ya no
puede ser utilizado para ningun otro fin. Existe diversos formas de recolectar
la basura, como por ejemplo en el tacho de basura donde el carro recolector
pasara y llevara esos residuos a el lugar respectivo para su eliminacion y asi
poder evitar enfermedades, por otra parte la eliminacion de la basura
constituyen una actividad que se debe realizar conscientemente y en los
lugares correspondiente, con el fin de prevenir la contaminan del medio
ambiente como el entorno donde habitan, siendo asi de gran importancia para

el cuidado de la salud de la poblacion como delos nifios (73).

Concluyendo con el analisis en relacion con la vivienda es importante
proponer estrategias para mejorar los servicios basicos y en Optimas
condiciones mejorando la calidad de vida de los nifios, como también es
necesario que las autoridades de la municipalidad participen y mejoren sus
estrategias en lo referente a abastecimientos de servicios que si bien la
poblacién en estudio cuenta con ello, existe un porcentaje minimo pero
considerable que aun son inadecuados, asi mismo deben mejorar respecto a
la recoleccion de basura con la finalidad que pueda pasar 3 a 4 veces como

minimo el carro recolector para evitar el acimulo en las viviendas o en las
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calles, que a su vez trae consigo que los nifios con IRAs pueda agravar su
enfermedad y prolongar su tiempo de recuperacion, el cual es perjudicial en

su restablecimiento de su salud.

Tabla 3: De los determinantes de los estilos de vida en nifios menores de
3 afios con Infecciones Respiratorias Agudas que acuden al Centro de salud
Yugoslavia Nuevo Chimbote, 2020, se obtuvo que, el 100,0% (51) si acude
al establecimiento de salud, para las AIS (Control CRED, vacunas, examen
dental periédicamente; el 68,6% (35) duerme de 8 a 10 horas, el 60,8% (31)
la frecuencia con la que se bafian es 4 veces a la semana; el 76,5% (39) no
tienen reglas claras y consistentes acerca de su conducta y/o disciplina; el
45,1% (23) de los nifios (a) que presentaron diarrea su alimentacion que se le
brindé fue de menos cantidad; el 54,9% (28) de los nifios no presento ningun
accidente en los Gltimos 6 meses en el hogar o en otro lugar; el 94,1% (41) de
los nifios si tiene su carnet de vacunas completas de acuerdo a su edad; el
86,3% (44) si mostro el carnet, tiene las vacunas y el control de acuerdo a su

edad.

Con respecto a los alimentos que consumen los nifios menores de 3 afios
que acuden al Centro de salud Yugoslavia_Nuevo Chimbote,2020 , el 52,9%
(27) consumen frutas diariamente; el 45,1% (23) consumen carne (pollo, res,
cerdo, etc.) diariamente; el 53,0% (27) consumen huevos 3 0 mas veces a la
semana, el 53,0% (27) consumen pescado de 3 0 mas veces a la semana, el
49,0% (25) consumen fideos papas y arroz a diario; el 43,1% (22) consumen

pany cereales de 3 0 mas veces a la semana; el 58,8% (30) consumen verduras
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y hortalizas de 3 a mas veces a la semana; el 41,2% (21) consumen embutidos

y enlatados diariamente; el 35,2% (18) consumen lacteos diariamente.

Los resultados se asemejan al estudio realizado por Condor N, (74). En
su investigacion titulada “Determinantes de la salud en nifilos menores de 5
afios del Asentamiento Humano Nueva Esperanza Sector X - Piura, 2018”.
Tuvo como resultado que el 81,4% de los nifios si acuden al establecimiento
de salud para AIS (control CRED, vacunas, examen dental periodicamente),
el 47.1 % de los nifios (a) que presentaron diarrea su alimentacion que se le
brind6 fue de menos cantidad; 80 % si mostrd el carnet, y si tiene las vacunas

y el control de acuerdo a su edad.

Asi mismo existen estudios que difieren con la investigacion que fue
realizado por Guere B, (75). En su investigacion titulada “Determinantes de
relevancia que influyen en la incidencia de infecciones respiratorias agudas
en menores de 36 meses atendidos en el hospital Tingo Maria enero — junio
2018”. Tuvo como resultado que el 35 % de los nifios no acuden al
establecimiento de salud para AIS (control CRED, vacunas, examen dental
periédicamente), el 51 % de los nifios (a) que presentaron diarrea su
alimentacion que se le brindo fue la misma cantidad; 49 % si mostroé el carnet,

tiene las vacunas.

Podemaos decir que la totalidad de los nifios acuden al establecimiento de
salud para realizar sus controles de CRED, vacunas, entre otros, lo cual es
muy importantes para su desarrollo del nifio y la cual también favorecera a la

madre de familia ya que se le informara sobre los cuidados necesarios a nifio
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y permitiendo ello un crecimiento saludable. Asi mismo dentro de ello una
alimentacion rica en vitaminas y proteinas es fundamental para un buen
desarrollo en los nifios, y con ello se pueda evitar enfermedades que
perjudiquen la salud del nifio, ya que, al no contar con una buena alimentacion
esta vulnerable ante cualquier enfermedad entre ellas la Infecciones
respiratorias agudas, que es una enfermedad muy comun en nifios menores de

3 afios, causante de mortalidad infantil.

Es por ello que es importancia el control de crecimiento y desarrollo en
esta etapa, ya que con ello se evalta y observa el estado de desarrollo en que
se encuentra del nifio, mediante ello nos permite tomar las medidas necesarias
ante cualquier situacion que presente el nifio, ya sea una enfermedad, o
desequilibrio nutricional, sin embargo, existe diversos factores, que pude
causas riesgo en la salud de los nifios, como es la distancia y la disponibilidad
para acudir al establecimiento de salud para realizarse sus controles, vacunas,
asesoramiento a la madre, control de peso, tallay indice de masa corporal,
ya que el no acudir segun las fechas programadas, esto influencia a que sea
detectada a tiempo y pueda tener complicaciones a la larga convirtiendo un

riesgo para la salud del nifio.

Segun el Ministerio de Salud el control de crecimiento y desarrollo es
importante porque a través del control de CRED se podra verificar que tu nifia
0 nifio esté creciendo adecuadamente, es decir que esté ganando el peso y talla
que necesita; también permitird evaluar su desarrollo, es decir que esté
adquiriendo las habilidades que le corresponden a su edad. Ademas, en el

control de CRED podras recibir informacion de profesionales de la salud, para
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un cuidado adecuado de tu nifia o nifio y de esa manera €l crecera sano y fuerte

(76).

Asi también las inmunizaciones son importancia para prevenir
enfermedades que puedan causas dafos en la salud del nifio, es por ello que
se realiza las vacunas respectivas de acuerdo a su edad para que el nifio
obtenga las defensas necesarias para estar prevenido ante cualquier
enfermedad que pueda perjudicar a su salud, es por ello que el Centro de salud
realiza campafias de inmunizaciones para la prevencion de enfermedades que
a la larga puede causar dafio a la salud del nifio, asi mismo el control de
crecimiento y desarrollo es un pilar fundamental en la vida y salud del nifio
ya que con ello se evalta cémo va el crecimiento y desarrollo del nifio, asi

mismo se da el seguimiento en toda su etapa de desarrollo.

Asi mismo mediante las inmunizaciones se previenen enfermedades
infectocontagiosas, pero principalmente se presta mayor importancia a la
inmunizacion de nifios de 15 a 18 meses de edad debido a que en este grupo
etario se encuentra dentro de la primera infancia que se extiende de 0 a los 5
afios de edad, la cual es una etapa critica en el desarrollo del nifio ya que en
ella se forman las capacidades fisicas, intelectuales y emotivas, y es la etapa
mas vulnerable del crecimiento ya que es en ella que los seres humanos
necesitan de una gran dependencia de otros, motivo por el cual requieren una

proteccion especial (77).

Segun el INEI la cobertura de vacunas a nivel nacional ha ido mejorando

e incrementandose en los ultimos dos afios, donde al primer semestre del afio
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2019 la cobertura nacional de vacunacion fue de 73.5% y en el departamento
de Ancash se tuvo una cobertura de 82%. La necesidad de alcanzar coberturas
vacUnales altas que impidan la circulacion del microorganismo entre la
poblacion, para que la eliminacion y erradicacion las enfermedades
inmunoprevenibles. Permitiendo disminuir la poblacion susceptible y asi
reducir la morbi-mortalidad infantil por enfermedades inmunoprevenibles

(78).

Existen estudios que se asemejan a esta investigacion como fue por
Nufiez L, (79). En su investigacion titulada “Escala de vulnerabilidad de
muerte por infeccion respiratoria aguda, en menores de un afio, en Bogota
segun determinantes sociales de la salud”. Tuvo como resultados que el 89 %
de los nifios si tiene su carnet de vacunas completas de acuerdo a su edad; el

91% si mostro el carnet, tiene las vacunas y el control de acuerdo a su edad.

Por otra parte, existen estudios que difieren a esta investigacion como fue
por Huertas N, (80). En su investigacion titulada “Determinantes de la salud
en nifios menores de 5 afios con infecciones respiratorias agudas que acuden
al centro de salud 9 de octubre-Huacho”. Tuvo como resultados que, el 49 %
de los nifios no tiene su carnet de vacunas completas de acuerdo a su edad; el

61 % no mostrd el carnet, tiene las vacunas y el control de acuerdo a su edad.

Al analizar la mayoria de las madres de los nifios si muestran su carnet
con todas sus vacunas y controles de acuerdo a su edad, esto es algo positivo
porque las madres de hoy en dia tienen mas responsabilidad e interés en

cuanto a la salud de los nifios y de esta manera tener protegidos a sus hijos
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ante posibles enfermedades, ya que las vacunas son importantes porque son
un mecanismo para el control de muchas enfermedades infecciosas que en el
pasado eran comunes, sin embargo, los gérmenes que causan enfermedades,
y que incluso pueden causar la muerte, todavia existen (aunque pueden
prevenirse mediante vacunas) y pueden ser transmitidos a aquellas nifios que
no estan protegidas, dichas enfermedades tiene un gran impacto econémico y
traen como consecuencia incremento de consultas médicas, hospitalizaciones

, muertes prematuras e incremento de los casos de Iras en los nifios.

Pudiendose decir que contar con las vacunas y controles respectivos de
acuerdo a su edad, permite que el nifio este protegido ante enfermedades que
puedan afectar su salud, sin embargo las vacunas no garantiza que el nifio no
se enferme, ya que la alimentacion, el cuidado de parte los padres es un papel
muy importante, para la salud del nifio, es decir que, el llevar a su nifio a
realizarse sus controles y vacunas correspondientes permitird que si
presentase alguna enfermedad dentro de ellas las Iras se detectada a tiempo y
pueda darse su tratamiento correspondiente, para evitar que esta enfermedad

tan comun pueda poner en riesgo la salud del nifio.

Es por ello que el centro de Salud Yugoslavia tiene un papel muy
importante dentro de la salud de la poblacion infantil, ya que, al realizar
campafas de inmunizaciones, compafas de educativas sobre una buena
alimentacion, un buen cuidado y concientizar a los padres o madres de familia
la importancia de llevar a su nifio a sus controles, permitira reducir las tazas
de morbilidad, asi como prevenir enfermedades que puedan aquejar a la salud

del nifio, una de ellas las Infecciones respiratorias agudas, que son muy
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comunes en nifios a temprana edad, siendo de gran importancia la prevencion
y promocion de parte del centro de salud para lograr reducir las tazas Iras en
nifos.

Existen estudios que se asemejan a esta investigacion como fue por
Chacén C, et al (81). En su investigacion titulada “Departamento del
Amazonas — Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) en Nifios de 0 a 5 Afios
de Edad en el Periodo 2019-2020”. Tuvo como resultados que el 56 %
consumen frutas diariamente; el 44 % consumen carne (pollo, res, cerdo, etc.)
diariamente; el 50 % consumen huevos 3 0 més veces a la semana, el 61 %
consumen pescado de 3 0 mas veces a la semana, el 43 % consumen fideos
papas y arroz a diario; el 50 % consumen pan y cereales de 3 0 mas veces a
la semana; el 51 % consumen verduras y hortalizas de 3 a mas veces a la
semana; el 46 % consumen embutidos y enlatados diariamente; el 37 %

consumen lacteos diariamente.

Por otra parte, existen estudios que difieren a esta investigacion que fue
realizado por Gomez D, et al (82). En su investigacion titulada
“Conocimiento, practica del cuidador y factor pronostico de infecciones
respiratorias agudas en nifios”. Tuvo como resultados que el 70 % consumen
frutas 1 o 2 veces a la semana; el 54 % consumen carne (pollo, res, cerdo,
etc.) 3 0 mas veces a la semana; el 64 % consumen huevos diariamente, el 59
% consumen pescado 1 o 2 veces a la semana, el 48 % consumen fideos papas
y arroz nunca o casi nunca consumen; el 61 % consumen pan y cereales de 1

0 2 veces a la semana; el 76 % consumen verduras y hortalizas de 3 a mas
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veces a la semana; el 46 % consumen embutidos y enlatados diariamente; el

37 % consumen lacteos 3 0 mas veces a la semana.

En relacion a la alimentacion de los nifios menores de 3 afios con
Infecciones Respiratorias Agudas, podemos ver que la alimentacion cumple
un rol muy importante en la salud de los nifios y que es un factor que conlleva
a sufrir muchas enfermedades entre ellas una IRAs ya que una de las causas
es no contar con una buena alimentacion, asi como no lavar los alimentos
adecuadamente influencia padecer una IRA, en cuanto al consumo de frutas
se observa que lamentablemente no todos consumen diariamente, lo cual
dificulta la nutricion correcta de los nifios, también que muchos de ellos no
realizan el lavado de frutas, esto trae como consecuencia, infecciones en el
tracto respiratorio como alergias, lo cual dificultara la absorcion de nutrientes
para el correcto desarrollo, por lo cual lo padres y cuidadores tienen que tener
mas cuidado para mejorar la calidad de alimentacién en lo que es el consumo

de frutas.

Por lo tanto, se puede observar que las madres de familia de nifios
menores de 3 afios con IRAS, presentaron el cuidado debido en la preparacion
de alimentos, manteniendo la limpieza en las frutas y verduras, asi como la
preocupacion por estado de los alimentos, el cual se adquiere por lo regular
el mismo dia que se preparan, debido que el ingreso familiar proviene de
fuentes eventuales en su mayoria con cantidades reducidas diaria o
semanalmente. No obstante, la mayoria de familias cuenta con fluido eléctrico
constante que le permite mantener la frescura de los alimentos que no usan en

el dia y asi evitar enfermedades, sin embargo, menos de la mitad no cuentan
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con un fluido eléctrico permanente y es ahi donde muchas veces este recurso
causa que no se mantengan frescos los alimentos y cause descomposicion

causando enfermedades que perjudiquen la salud del nifio como de la familia.

Por lo tanto, antes de consumir cualquier tipo de alimentos es importante
mantener la mano limpia con lavado constante, y en tiempos de pandemia las
madres tienen que tener mayor precaucién en estas actividades para evitar
enfermedades que lo pueden complicar su salud de los nifios. Asimismo,
consumir carne de pollo, res, cerdo, Pescado, etc., tiene muchos beneficios en
los nifios con Infecciones respiratorias agudas, porque al consumir alimentos
ricos en proteinas permite que el nifio tenga un buen sistema inmunologico
lo cual permitird combatir diversas enfermedades que puedan poner en riesgo

la salud del nifio.

Consumir pescado por de 3 0 mas veces a la semana es muy beneficioso
para combatir la anemia, porque contienen hierro, fosforo, potasio, entre otros
minerales beneficiosos para prevenir la anemia. En lo cual se demuestra que
en esta investigacion si existe relacion entre las dos variables, esto porque
tiene que ver en la alimentacion de los nifios. También el consumo de huevos
tiene un rol importante en la alimentacion de los nifios lo cual contiene muy
buen valor nutritivo y vitaminas que sirven para prevenir muchas

enfermedades como la anemia.

Los embutidos, enlatados y lacteos son productos que un nifio no debe
consumir con mucha frecuencia porque no son nada recomendables para la

salud del nifio. En este caso no existe relacion estadistica con las Infecciones
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respiratorias agudas, sin embargo, consumir alimentos a base de preservantes
puede perjudicar su salud ya que en esta etapa necesita alimentos nutritivos
que favorezca el crecimiento y desarrollo del nifio. Asimismo, las dulces,
gaseosas, refrescos con azdcar no tienen relacion con la IRAs, esto puede ser
algo desfavorable para la salud de un nifio porque contiene otro tipo de

calorias y preservantes en su mayoria con exceso es malo para la salud.

Una buena alimentacién, combinada de manera adecuada los diferentes
alimentos, utilizando la piramide nutricional, que es un método para
determinar que alimentos deben ocupar un mayor lugar en la alimentacion
para cada nifio y cuales menos. Ademas, una alimentacion saludable esta
relacionada a la ingesta de alimentos que tienen efectos positivos en la salud,
de esta manera la persona protege su organismo Yy revierte infecciones.
Ademas, el ser humano se desarrolla con menos trastornos en su salud,
disminuyendo el riesgo de contraer enfermedades, incrementa su bienestar y

refuerza su sistema inmune.

En conclusion, con los determinantes de estilos de vida es la base de un
buen crecimiento y desarrollo del nifio, es por ello que es necesario que el
Centro de salud Yugoslavia realice campafias de salud relacionadas con la
promocion sobre una alimentacion saludable, permitiendo ello evitar
enfermedades como la anemia, desnutricion las IRAs entre otras que puedan
perjudicar la salud, ya estar bien alimentados tendrdn un sistema
inmunoldgico eficiente permitiendo, que el nifio se enferme facilmente, es por

ello que es importante la promocién de salud del parte del centro de salud,
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permitiendo ello que el nifio logre en plenitud su desarrollo 6ptimo y

prevengan dicha enfermedad permitiendo su desarrollo 6ptimo.

Tabla 4, 5, 6: En los determinantes de redes sociales y comunitarias en nifios
menores de 3 afios que acuden al Centro de salud Yugoslavia_Nuevo
Chimbote,2020, se obtuvo que el 54,9% (28) no reciben algin apoyo social
natural; el 72,6% (37) no recibe algun apoyo social organizado; el 64,7% (33)
de los nifios pertenece a la organizacion Cuna mas; el 94,1% (48) se atendid
en un Centro de Salud en estos 12 Gltimos meses; el 94,1% (48) el motivo de
su consulta por la que acude al establecimiento de salud es por infecciones,
trastornos respiratorios o digestivos; el 49,0% (25) considera el lugar donde
se atendio fue regular; el 96,1% (49) el tipo de seguro es SIS — MINSA, el
62,7% (32) considera que el tiempo que espero para que lo atendiesen fue
regular; el 66,7% (34) percibe que la calidad de atencidn que recibid en el
establecimiento de salud fue regular; el 64,7% (33) refieren si haber hay

pandillaje o delincuencia cerca de su casa.

Los resultados se asemejan al estudio realizado por Bayona T, Aranda J,
(83). En su investigacion titulada “Determinantes que influencian el Cuidado
de Enfermeria en la Promocion y Recuperacién de la salud en nifios menores
de 11 afios del Barrio San Sebastian—la Union—Piura”. Concluye que el 80%
no recibe algun apoyo social natural, el 99% no recibe algin apoyo
organizado. el 92% se atendi6 en estos 12 ultimos meses en un centro de
salud, el 59% considera que la distancia de su casa al centro de salud es
regular, el 86% tiene SIS-MINSA como seguro, el 41% le parecid regular el

tiempo que espero para que lo atendieran en el establecimiento de salud, el
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48% de la calidad de atencidn que recibio en el establecimiento de salud fue

regular.

En relaciéon con el apoyo social, podemos decir que en la presente
investigacién mas de la mitad no reciben apoyo social natural, asi como la
mayoria no recibe apoyo organizado. El apoyo social natural no tiene relacion
directamente con las Infecciones Respiratorias agudas, pero esto se refiere
que proviene de una gran cantidad de fuentes que pueden ser de amigos,
grupos de personas, entre otros que sirven ayudar en el cuidado, la economia,
entre otro al nifio. Asimismo, el apoyo social organizado no tiene relacion con
las infecciones respiratoritas agudas, pero puede ayudar a prevenir

directamente una IRA.

Ayudando a cubrir la alimentacion de muchos nifios, como para mejorar
su calidad de vida ya que muchos no viven en lugares de bajos recursos donde
no cuentan con el dinero suficiente para subsidiar sus gastos, ya que este
apoyo es fundado por grupos de personas con el fin de apoyar a las personas
necesitadas recaudando o donando dinero para el sustento de las personas que

mas lo necesitan.

En cuanto al apoyo social natural, lamentablemente méas de la mitad no
recibe apoyo de sus familiares, esto debe a que muchos de ellos trabajan
diariamente, otros de los familiares viven lejos y también a causa de la
pandemia, que ha dificultado recibir apoyo del resto de la familia y amigos
tanto econémico o como también ayudando al cuidado del nifio, por lo tanto

no se puede crear lazos totalmente confiables o fuertes como para generar
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alguna ayuda constante a las personas, asi mismo observamos que un pequefio
grupo cuenta con este apoyo siendo beneficioso para el nifio como para la
familia ya que esto permite que el nifio obtenga mejor calidad de vida asi
como permita el desarrollo de la familia causando un buen desarrollo del nifio

en su alimentacion.

Asi mismo se observa que la mayoria no recibe apoyo social organizado,
lo cual se puede decir que no existe relacion directamente con las infecciones
respiratorias aguda , pero el apoyo organizado del estado u otra entidad
privada puede ayudar de distinta manera al nifio como es su alimentacion, su
vestimenta ya que muchas veces el nifio adquiere una lIra por no tener un
abrigo, es por ello que una organizacion de apoyo del estado ayuda
significativamente en la calidad de vida del nifio ya sea en el vaso de leche,
ya que todos los dias les brindan desayunos e incluso les dan viveres para

poder alimentarse del diario.

Este programa es muy beneficioso para aquellas familias que no logran
solventar una canasta basica y al menos pueden tener una alimentacion, los
nifilos menores de 3 afios tienen que tener una buena alimentacion para lograr
un buen desarrollo ya que en esta etapa estan en constantes cambios tanto
fisicos, ademas evitaremos las enfermedades ya que al contar con una buena

alimentacion tendra un buen sistema inmunoldgico.

Por otra parte, existen estudios que asemejan a esta investigacion que fue
realizado por Lauren E, (84). En su investigacion titulada “Determinantes de

la salud en los nifios menores de 5 afios del centro poblado José Carlos
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Mariategui _Huaura, 2020”. Tuvo como resultados que el 90 % se atendi6 en
un Centro de Salud en estos 12 ultimos meses; el 89 % el motivo de su
consulta por la que acude al establecimiento de salud es por infecciones,
trastornos respiratorios o digestivos; el 44 % considera el lugar donde se
atendio fue regular; el 96 % el tipo de seguro es SIS — MINSA; el 64 %
considera que el tiempo que espero para que lo atendiesen fue regular; el 61
% percibe que la calidad de atencion que recibi6 en el establecimiento de

salud fue regular.

Se puede observar que durante Gltimos 12 meses casi la totalidad se
atendieron en el centro de salud mas cercanos a su domicilio, esto es debido
a gque esta mas accesible a su domicilio asi por la misma coyuntura en que
vivimos hoy no optaron en ir a un hospital por prevencién y miedo a
contagiarse, el motivo por el cual acudieron al centro de salud fue por
infecciones, trastornos respiratorios o digestivos, sin embrago esto puede
afectar al nifio por que en muchos casos los nifios dejaron de asistir a sus
controles a causa de la pandemia y no recibir su tratamiento correspondiente,
asi como las restricciones propuestas por el estado, de tal manera que muchos

de ellos desconocian en el estado en que se encontraba su nifio.

En la cual observar que casi la totalidad de nifios presentan problemas
respiratorias y esto se debe al contante cambios de climay las practicas de las
madres ante su nifio influenciando a causar una infeccion respiratoria aguda,
que puede perjudicar gravemente si no es tratada adecuadamente por el
personal correspondiente, asi mismo es importante educar mediante sesiones

educativas sobre los correctos cuidados de brindar a su nifio, asi como una
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buena alimentacion, e recalcar la importancia de llevar sus controles
respectivos, permitiendo reducir y prevenir enfermedades que perjudiquen a

un correcto desarrollo del nifio.

Como también el uno de los factores para que las madres de familia no
asistan a sus controles o chequeos médicos de sus nifios, es por la distancia,
en la cual se convierte en un factor de problema para los nifios menores de 3
afios con IRAs por lo cual la distancia afecta negativamente en la prevencion
y tratamiento de los nifios, porque las familias que viven mas alejados del
puesto de salud tienen un gasto extra para su movilidad y por la coyuntura
que se esta viviendo hoy en dia los pasajes han elevado, en la investigacion
la menos de la mitad asegura vivir a una distancia regular al establecimiento
de salud, lo cual facilita la atencion de los nifios a poder acercarse
inmediatamente ante una emergencia, pero obstante existe otro porcentaje que
refiere estar lejos, siendo esto un factor negativa ya que esto causa que no

puedan acudir a sus controles, poniendo en riesgo para la salud del nifio.

Asi también vemos que casi la totalidad cuentan con SIS el cual les da
facilidad y seguridad de poder atenderse sin ningin problema en cualquier
centro de salud del estado, ya que el SIS es un seguro de salud dirigido para
todos los peruanos y extranjeros residentes en el Peru que no cuenten con otro
seguro de salud vigente. En la cual el SIS cubre tus medicamentos,
procedimientos, operaciones, insumos, bonos de sepelio y traslados de
emergencia. En su mayoria, los nifios en estudio cuentan con SIS, lo cual por
el momento no pueden tener el goce completo de los beneficios de este tipo

de seguro debido a las restricciones sanitarias a causa del Covid-19. En este
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contexto, es importante tener un seguro, ya que nos ayudard a reducir el

impacto negativo de un posible contratiempo.

La calidad de atencion es importante por ello resaltamos que también los
nifios con Infecciones respiratorias agudas Yya que deben de recibir una
atencion eficaz y de calidad, puesto que de ello depende de que las madres
regresen a sus controles correspondientes, ademas es fundamental porque en
las atenciones del nifio se ve el desarrollo y crecimiento, asi mismo se le educa
a la madre del buen cuidado en general del nifio también de la alimentacion
que es un tema fundamental para prevenir y lograr un optimo desarrollo, es
por ello que se puede ver que en la investigacion la mayoria recibe una
atencion regular en la cual podemos decir que el personal de salud cada ves
de mejorar su calidad de atencion para que las madres acudan con mas

frecuencias al centro de salud.

Por otra parte, en relacion con el pandillaje no hay estudios actuales que
asemejen o difieran a esta investigacion, sin embargo el pandillaje es un
problema social que influencia a poner en riesgo la salud de la familia como
del nifio, es por ello que hoy en dia el pandillaje indirectamente causa dafio a
la comunidad ya que el temor que al salir de sus casas, y ser asaltados o
agredidos puede causar, que no quieran acudir al centro de salud, es por ello
que se pide a la autoridades respectivas tomar las medidas necesaria ante este

problema que se percibe.

En cuanto si existe pandillaje y la delincuencia, podemos decir que la IRAs

no tiene relacion estadisticamente; Por lo tanto, el pandillaje es un factor
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irrelevante para afectar la salud y tener nifios con anemia en casa. Respecto
al pandillaje a los alrededores del Centro de Salud Yugoslavia, las madres
refieren que el pandillaje y delincuencia ha disminuido considerablemente a
afios atras por lo cual se sienten mas seguras, porque sus nifios no estan
propenso a pasar algun peligro o estar expuestos a presenciar algin robo,

violencia.

En base a la coyuntura en la cual vivimos actualmente, por el virus del
Covid-19, se presentaron diversas limitaciones para la recoleccion de datos,
el cual fue, el no poder realizarse una entrevista presencialmente, la poca
accesibilidad por parte de la poblacion en estudio, ya que no todos contaron
con los conocimientos adecuados para el manejo de la encuesta online. Asi
mismo, el no contar con el tiempo necesario para realizar dicha encuesta,
fueron unas de las limitaciones que se presentd para el proceso de la
recoleccion de datos, el cual, ante todo ello, se pudo recolectar
satisfactoriamente a una poblacion especifica, el cual se obtuvo por un
muestreo no probabilistico por conveniencia, considerando el estado de

emergencia sanitaria en que se vive, debido a la pandemia del Covid-19.

En conclusion, podemos decir que es importante la intervencion del
gobierno y autoridades pertinentes, para la mejora de los establecimientos de
salud, involucrando de manera directa al personal de salud, para que de esta
manera brinden una mejor calidad de servicio, con la finalidad que la
poblacién sienta una seguridad y confianza al ser atendido. Asi mismo se
deberia de invertir, en la construccion de nuevos establecimientos de salud,

con la finalidad de que el servicio de salud sea mas cerca y accesible para la
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poblacion, para que asi puedan acudir a sus controles respectivos,
esencialmente en la atencion integral del nifio, finalmente implementar
programas preventivos y educativos sobre cuidados adecuados en los nifios
con IRAs, y asi poder reducir los porcentajes de nifios con IRAs que acuden

al Centro de Salud Yugoslavia.
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V. CONCLUSIONES
Luego de investigar los determinantes sociales de las Infecciones Respiratorias
Agudas en los nifios menores de 3 afios que acuden al Centro de Salud Yugoslavia
_ Nuevo Chimbote, se lleg6 a las siguientes conclusiones:

Respecto a los determinantes biosocioeconémicos, la mayoria son del sexo
masculino de 1 a 2 afios y 11 meses y 29 dias, el jefe de familia tienen trabajo
eventual, menos de la mitad el grado de instruccion de la madre es de secundaria
completa / incompleta, con un ingreso econémico familiar de 751 a 1000 nuevos
soles. En relacién con la vivienda la totalidad el combustible que utiliza para
cocinar es de gas y electricidad, casi la totalidad disponen y eliminan su basura en
el carro recolector, entierran o0 queman, la mayoria cuenta una vivienda de tipo
unifamiliar de tenencia propia, menos de la mitad cuenta con piso de tierra y
laminas asfalticas, con techo de material noble y Eternit.

En los determinantes estilo de vida, la totalidad si acude al establecimiento de
salud, para las AlIS (Control CRED, vacunas, examen dental periédicamente; la
mayoria duerme de 8 a 10 horas, la frecuencia con la que se bafian es 4 veces a la
semanay si mostro el carnet de vacunas y el control de acuerdo a su edad. Con
respecto a los alimentos que consumen mas de la mitad consumen frutas
diariamente y consumen huevos 3 0 mas veces a la semana, pescado de 3 0 méas
veces a la semana menos de la mitad consumen carne (pollo, res, cerdo, etc.)
diariamente, menos de la mitad consumen fideos papas y arroz a diario; pan y
cereales de 3 0 mas veces a la semana.

Respecto a los determinantes de redes sociales y comunitarias, casi la

totalidad se atendid en un Centro de Salud en estos 12 ultimos meses; el motivo
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de su consulta por la que acude al establecimiento de salud es por infecciones,
trastornos respiratorios o digestivos, la mayoria considera que el tiempo que
espero para que lo atendiesen fue regular; percibe que la calidad de atencién que
recibié en el establecimiento de salud fue regular; refieren si haber hay pandillaje
o delincuencia cerca de su casa, mas de la mitad no reciben algun apoyo social
natural; la mayoria no recibe algin apoyo social organizado; pertenece a la
organizacion Cuna mas, menos de la mitad considera el lugar donde se atendié

fue regular; casi la totalidad el tipo de seguro es SIS — MINSA.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIQOS:

A continuacion, se presentan los aspectos complementarios de la investigacion,
para ello se planted los siguientes aspectos complementarios:

e Difundir los resultados obtenidos de la investigacion a las autoridades locales e
instituciones correspondientes, con la finalidad de contribuir y ayudar a él enfoque
de los factores prevalentes que afectan a la salud de los nifios menores de 3 afios que
acuden a el Centro de salud Yugoslavia y con ello tomar las medidas respectivas.

e Sensibilizar y concientizar a las autoridades, para que por medio de los resultados
encontrados coordinen, elaboren y ejecuten acciones para favorecer a los nifios
menores de 3 afios que acuden al Centro de Salud Yugoslavia, permitiendo lograr un
mejor estilo de vida y una buena salud.

e Se sugiere realizar otros estudios de investigacion, tomando en cuenta los resultados
obtenidos, que permitan mejorar los determinantes sociales en los nifios menores de
3 afios, de esa manera contribuir a reducir los factores de riesgo de inequidades en

salud que existe en la actualidad.
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ANEXO N° 01

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
CUESTIONARIO SOBRE DETERMINANTES SOCIALES DE LAS
INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN NINOS MENORES DE 3
ANOS QUE ACUDEN AL CENTRO DEL SALUD YUGOSLAVIA_NUEVO
CHIMBOTE, 2020

Elaborado por Dra. Vilchez Reyes Maria Adriana

DATOS DE IDENTIFICACION:

Iniciales o seudénimo del nombre de la persona

Direccion

I. DETERMINANTES BIOSOCIOECONOMICO

1. Sexo: Masculino () Femenino ()

2. Edad:
¢ Recién Nacido. ( )
e Nifio de 29 dias a 11 meses y 29 dias. ( )
e Nifio de 1 a 4 afios. ( )
e Nifio de 5 a 8 afios. ( )
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e Nifio de 9 a 11 afios
3. Grado de instruccion de la madre:
e Sin nivel instruccion
e Inicial/Primaria
e Secundaria Completa / Secundaria Incompleta
e Superior completa / Superior incompleta
e Superior no universitaria completa e incompleta
4. Ingreso econdmico familiar en nuevos soles
e Menor de 750
e De 751 a 1000
e De 1001 a 1400
e De 1401 a 1800
e De 1801 a mas
5. Ocupacion del jefe de familia:
e Trabajador estable
e Eventual
e Sin ocupacién
e Jubilado
e Estudiante
6. Vivienda
Tipo:
e Vivienda Unifamiliar
e Vivienda multifamiliar

e Vecindada, quinta choza, cabafia
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e Local no destinada para habitacion humana

e Oftros

Tenencia:

e Alquiler

e Cuidador/alojado

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

e Propia

Material del piso:

e Tierra

Entablado

Loseta, vinilicos o sin vinilicos

Laminas asfalticas

Parquet

Material del techo:

Madera, estera

Adobe

Estera y adobe

Eternit

Material de las paredes:
e Madera, estera
e Adobe

e Esteray adobe

Material noble ladrillo y cemento
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e Material noble ladrillo y cemento

Cuantas personas duermen en una habitacion

e 4 a mas miembros
e 2 a3 miembros

¢ Independiente

7. Abastecimiento de agua:

e Acequia

e Cisterna

e Pozo

e Red publica

e Conexion domiciliaria
. Eliminacion de excretas:
e Aire libre

e Acequia, canal

e Letrina

e Bafio pablico

e Bafio propio

e Oftros

. Combustible para cocinar:
e Gas, Electricidad

e Lefia, Carbon

e Bosta

e Tuza (coronta de maiz)

e Carca de vaca
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10. Energia eléctrica:

e Sin energia ()
e Lampara (no eléctrica) ()
e Grupo electrégeno ()
e Energia eléctrica temporal ()
e Energia eléctrica permanente ()
e Vela ()

11. Disposicion de basura:

e A campo abierto ()
e Alrio ()
e Enun pozo ()
e Se entierra, quema, carro recolector ()

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

e Diariamente ()
e Todas las semana pero no diariamente ()
e Al menos 2 veces por semana ()

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 ()
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Il. DETERMINANTES DE LOS ESTILOS DE VIDA

14. ¢ El nifio acude al establecimiento de salud, para la AIS (¢control CRED,
vacunas, examen dental periédicamente?
Si( ) No ()

15. ¢ Cuantas horas duerme el nifio?
10al12 horas( ) 08 a10 horas ( ) 6a08horas( )

16. El bafio en el nifio es:
Diariamente () 4vecesalasemana( ) Nosebafa( )

17. El nifio tiene establecidas reglas y expectativas claras y consistentes
acerca de su conducta y/o disciplina.
Si( ) No( )

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

alimentacion que le brindo fue en:

e La misma cantidad ()
e Mas cantidad ()
e Menos cantidad ()
e  Suspendid los alimentos ()
e Aun no le da otro tipo de alimentos ()
e No presento diarreas ()

19. ¢Durante los ultimos 6 meses su nifio(a) presento al menos un accidente

en el hogar o en otro lugar?

e (Caida ()
e Golpe ()
e Electrocutado ()
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e Quemaduras ()
e Otros ()
e No presento ninguno ()
20. ¢Durante las dos ultimas semanas ha identificado algin 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 Seve mas enfermo ()
e Mas de 3 dias con calentura ()
e Lesalepuseneloido ()
e Le aparecen puntos blancos en la garganta ()
e No presento ()

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

Si( ) No( )

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

Si( ) No( )
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DIETA:

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

alimentos
102 Menos
) Nunca
) | 30maés veces | veces a de una )
Alimentos: Diario 0 casi
a la semana la vez a la
nunca
semana semana
e Fruta

res, cerdo,

Carne  (Pollo,

etc.)

Huevos

Pescado

Fideos,

papas...

arroz,

e Pan, cereales

e Verduras

hortalizas

y

e Legumbres

e Embutidos,

enlatados

e Lacteos

e Dulces,

gaseosas

e Refrescos

azucar

con

e Frituras
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I1l. DETERMINANTE DE LAS REDES SOCIALES Y COMUNITARIAS

22. ¢Recibe algun apoyo social natural?

e Familiares ( )
e AMmigos ( )
e Vecinos ()
e Compaiieros espirituales ( )
e Compaiieros de trabajo ( )
e No recibo ()

23. ¢Recibe algun apoyo social organizado?

e Organizaciones de ayuda al enfermo ( )
e Seguridad social ( )
e Empresa para la que trabaja ( )
e Instituciones de acogida ( )
¢ Organizaciones de voluntariado ( )
e No recibo ()

24. Recibe apoyo de algunas de estas organizaciones:

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 recibo si. () no ()

25. ¢En qué institucion de salud se atendio en estos 12 Gltimos  meses:

e Hospital ( )
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Centro de salud ( )

e Puesto de salud ( )
e Clinicas particulares ( )
e Otros ( )

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

es
e Antes de iniciar la préctica de algin deporte competitivo ( )
e Infecciones, trastornos respiratorios o digestivos ( )
e Mareos, dolores o0 acné ( )
e Cambios en los habitos del suefio o alimentacion ( )

e Trastornos en el habito y en el animo, en el comportamiento o la presencia

de conductas de riesgo, como consumo de alcohol y drogas ( )

27. Considera usted que el lugar donde lo (Ia) atendieron esté:

e Muy cerca de su casa ( )
e Regular ( )
e Lejos ()
e Muy lejos de su casa ( )
e No sabe ( )

28. Qué tipo de seguro tiene Usted:

e ESSALUD ( )
e SIS-MINSA ()
e SANIDAD ( )
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e Otros ( )
29. El tiempo que espero para que lo (la) atendieran en el establecimiento de

salud ¢ le pareci6?

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

30. En general, ¢la calidad de atencion que recibi6 en el establecimiento de

salud fue?

e Muy buena ( )
e Buena ()
e Regular ()
e Mala ( )
e Muy mala ( )
e No sabe ()

31. ¢Existe pandillaje o delincuencia cerca a su casa?

Si( )No( )

Muchas gracias, por su colaboracién
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ANEXO N° 02

VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL CUESTIONARIO
EVALUACION CUALITATIVA:
La evaluacién cualitativa fue concretada a través de la consulta a personas del area de
Salud que actuaron como jueces; este trabajo se realiz6 en reuniones de trabajo, con el
objetivo de evaluar la propuesta del Cuestionario sobre los Determinantes Sociales de
las Infecciones Respiratorias Agudas en nifios menores de 3 afios que acuden al Centro
de Salud Yugoslavia _ Nuevo Chimbote, 2020 desarrollado por Dra. Vilchez Reyes
Maria Adriana, directora de la presente linea de Investigacion.
Durante las reuniones se brind6 a los participantes como jueces informacion respecto
a la matriz de operacionalizacion de la variable y la propuesta del cuestionario, para
su andlisis y socializacion de las opiniones, luego cada participante emitio las
observaciones realizadas al cuestionario propuesto, las cuales permitieron realizar los
ajustes necesarios a los enunciados y categorias de respuestas de las preguntas
relacionadas a los determinantes de la salud en nifios.
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 utilizd para la
evaluacion de la validez de contenido la formula de V de Aiken (Penfield y Giacobbi,

2004).
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Dénde:

x : Es lamedia de las calificaciones de los jueces en la muestra.

[ : Es la calificacién mas baja posible.

k : Es el rango de los valores posibles.

Procedimiento llevado a cabo para la validez:

1.

2.

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

Se alcanzé a cada uno de los expertos la FICHA DE VALIDACION DEL
CUESTIONARIO SOBRE LOS DETERMINANTES SOCIALES DE LAS
INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN NINOS MENORES DE 3
ANOS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA _ NUEVO
CHIMBOTE, 2020

Cada experto para cada item del cuestionario respondié a la siguiente pregunta:
¢El conocimiento medido por esta pregunta es

e esencial?

e (til pero no esencial?

e N0 necesaria?

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

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)

Se evaluo 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 Tabla2).

137



Tabla 1
V de Aiken de los items del Cuestionario sobre determinantes sociales de las
Infecciones Respiratorias Agudas en nifios menores de 3 afos que acuden al

Centro de Salud Yugoslavia _ Nuevo Chimbote, 2020

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

El coeficiente V de Aiken total es 0,998, este valor indica que el instrumento es valido
para recabar informacion respecto a los determinantes sociales de las Infecciones
Respiratorias Agudas en nifios menores de 3 afios que acuden al Centro de Salud

Yugoslavia _ Nuevo Chimbote, 2020

138



ANEXO N° 03

EVALUACION DE LA CONFIABILIDAD:

Confiabilidad interevaluador

Para la evaluacion de confiabilidad se aplicara el cuestionario a la misma persona por
dos entrevistadores distintos en un mismo dia, evidenciando que el fenémeno no

cambia. se realizard a un minimo de 15 personas.

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

confiabilidad interevaluador.
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TABLA 2

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

N°de

N (n° | valores de vV de
Expertos consultados Sumatoria | Promedio| de la escala Aiken

Ne jueces) de :

valoracion
Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

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
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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
16 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
17 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
18 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
19 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
20 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 29 2,9 10 3 0,950
21 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 29 2,9 10 3 0,950
22 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
23 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
24 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
25 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
26 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
27 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
28 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
29 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
30 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
31 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
32 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
33 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
34 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
35 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
36 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
37 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000
38 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 30 3 10 3 1,000

Coeficiente de validez del instrumento | 0,998
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FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

FICHA DE VALIDACION DEL CUESTIONARIO SOBRE LOS
DETERMINANTES SOCIALES DE LAS INFECCIONES RESPIRATORIAS
AGUDAS EN NINOS MENORES DE 3 ANOS QUE ACUDEN AL CENTRO

DE SALUD YUGOSLAVIA _NUEVO CHIMBOTE, 2020

NOMBRE Y APELLIDO DEL EXPERTO:

INSTITUCION DONDE LABORA ACTUALMENTE:

(*) Mayor puntuacion indica que esta adecuadamente formulada.

INSTRUCCIONES: Colocar una “X” dentro del recuadro de acuerdo a su
evaluacion.
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DETERMINANTES DE LA
SALUD

PERTINENCIA

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

ADECUACION (*)

¢ Esta adecuadamente
formulada para los
destinatarios a
encuestar?

Esencial

Util pero
no
esencial

No necesaria

DETERMINANTES
BIOSOCIOECONOMICO

Pregunta 1

Comentario:

Pregunta 2

Comentario:

Pregunta 3

Comentario:

Pregunta 4

Comentario:

Pregunta 5

Comentario:

Pregunta 6

Pregunta 6.1

Comentario:

Pregunta 6.2

Comentario:

Pregunta 6.3

Comentario:

Preqgunta 6.4

Comentario:

Pregunta 6.5

Comentario:

Pregunta 6.6

Pregunta 7

Comentario:

Pregunta8

Comentario:

Pregunta 9

Comentario:

Pregunta 10

Comentario:

Pregunta 11

Comentario:

Prequnta 12

Comentario:

Pregunta 13

Comentario:

DETERMINANTES DE ESTILOS
DE VIDA
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Pregunta 14 ] | \ \ \ ‘ ‘ ‘

Comentario:

Pregunta 15 ! | \ ]

Comentario:

Pregunta 16 | | | | [T

Comentario:

Pregunta 17 | | | | | | | |

Comentario:

Pregunta 18 | | | | | | | |

Comentario:

Pregunta 19 | | | | L]

Comentario:

Pregunta 20 ! | \ ]

Comentario:

Pregunta 21 ] | \ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

Comentario:

DETERMINANTEé DE LAS REDES
SOCIALES Y COMUNITARIA

Pregunta 22

Comentario:

Pregunta 23 | | | | [ [ ]

Comentario:

Pregunta 24 \ | \ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

Comentario:

Pregunta 25 | | | ]

Comentario:

Pregunta 26 | | | ]

Comentario:

Pregunta 27 | | | | | ‘ ‘ ‘

Comentario:

Pregunta 28 | | | | | ‘ ‘ ‘

Comentario:

Pregunta 29 | | | | | ‘ ‘ ‘

Comentario:

Pregunta 30 | | | ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

Comentario:

Pregunta 31 | | | \ \ \ \ \

Comentario:

VALORACION GLOBAL:

¢El cuestionario estd adecuadamente formulado para los destinatarios| 1 2 13| 4|5
a encuestar?

Comentario:

Muchas gracias, por su atencién
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ANEXO N° 04

%y
@
\’\
—5

C A

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO
TITULO

DETERMINANTES SOCIALES DE LAS INFECCIONES
RESPIRATORIAS AGUDAS EN NINOS MENORES DE 3 ANOS QUE
ACUDEN AL CENTRO DE SALUD YUGOSLAVIA _NUEVO
CHIMBOTE, 2020

Y 0, i acepto participar voluntariamente
en el presente estudio, conociendo el proposito de la Investigacion. Mi
participacion consiste en responder con franqueza y de forma online a las

preguntas planteadas.

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

firmando el presente documento.

FIRMA
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ANEXO N° 5

DECLARACION DE COMPROMISO ETICO Y NO PLAGIO

Mediante el presente documento denominado declaracion de compromiso ético y no
plagio el autor del presente trabajo de investigacion titulado: DETERMINANTES
SOCIALES DE LAS INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN NINOS
MENORES DE 3 ANOS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD
YUGOSLAVIA _ NUEVO CHIMBOTE, 2020. declaro conocer las consecuencias
por la infraccion de las normas del Reglamento de Investigacion de la Universidad
Catolica los Angeles de Chimbote y el Reglamento de registro nacional de trabajos de
investigacion para optar grados académicos Y titulos su elaboracion no hay copia, ni
uso de ideas, apreciaciones, citas parafraseadas o citas textuales, etc. Tomadas de
cualquier fuente sean en version fisica o digital, sin mencionar de forma clara y exacta
su origen o autor, por el contrario, en todos los casos se ha incorporado la cita y
referencias respectivas conforme orientan las normas Vancouver, previsto en la
Universidad. E conformidad del presente contenido y como su legitimo autor se firma
el presente documento profesional - RENATI, que exigen veracidad y originalidad de
todo trabajo de investigacion respeto al derecho del autor y la propiedad intelectual.
Asi mismo, cumplo con precisar que este trabajo forma parte de una linea de
investigacion denominado “Cuidado de las personas” dentro del cual se tiene como
objeto de estudio desarrollar investigaciones orientadas al cuidado de la salud de las
personas por grupo etario, a partir de los determinantes dela salud de la persona, se
aplico un disefio metodoldgico comdn, por lo tanto es posible que tenga clara que al
recolectar los datos se tuvo acceso a nombres, apellidos, a cada uno se le asignd un
cddigo para preservar su identidad y proteger los derechos constitucionales, siendo el
Unico aspecto inserto en los instrumentos. Finalmente se declara que: el presente
trabajo es auténtico, siendo el resultado el producto de un trabajo personal acorde con
la linea de investigacion del cual se deriva, trabajo bajo los principios de la buena fe y
respeto de los derechos de autor y propiedad intelectual, de modo que al utilizar las
fuentes para su elaboracion no hay copia, ni uso de ideas, apreciaciones, citas
parafraseadas o citas textuales, etc. Tomadas de cualquier fuente sea en version fisicas
o digital, sin mencionar de forma clara y exacta su origen o autor, por el contrario, en
todos los casos se ha incorporado la cita y referencias respectivas conforme oriente las
normas Vancouver, previsto en la universidad. En conformidad del presente contenido
y como su legitimo autor se firma el presente documento.

ol

Bartolo Alva, Jhordan Brhando

Chimbote, marzo 2022
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