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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como Objetivo: Determinar la relacion entre los
factores socio cultural y la Desnutricion en nifios menores de 5 afios edad
atendidos en el puesto de Salud Dos Palmas Distrito, de Independencia -
Provincia Pisco; Abril a Junio Afo 2015. Es una investigacién descriptiva
transversal, se trabajé con una muestra de (n=30 nifios), para el recojo de la
informacion se utilizé un cuestionario La técnica a utilizar seré la encuesta y su
instrumento un cuestionario estructurado con preguntas cerradas para obtener
el grado de conocimiento sobre la desnutricién, y para obtener la variable nivel

de cuidado de las personal se utilizara la entrevista

CONCLUSIONES:

Se concluyo que la relacién entre los factores socio culturales y la
desnutriciébn en nifios menores de 5 afios edad atendidos en el puesto de
salud dos palmas es alta en un 56% con un total de 17 nifios es media en un
33% con un total de 9 niflos y es baja con un 11% con un total de 4 nifios.
esto quiere decir que la desnutricidn en nifios es alta en relacién a los factores

socioculturales

PALABRAS CLAVES: RELACION ENTRE LOS FACTORES SOCIO
CULTURAL Y LA DESNUTRICION EN NINOS.



ABSTRACT

The objective of the present investigation was to: Determine the relationship
between socio-cultural factors and malnutrition in children under 5 years of age
served in the Dos Palmas District health post, in Independencia -Province
Pisco; April to June 2015. It is a cross-sectional descriptive research, we
worked with a sample of (n = 30 children), for the collection of information a
questionnaire was used. The technique to be used will be the survey and its
instrument a structured questionnaire with questions closed to obtain the
degree of knowledge about malnutrition, and to obtain the variable level of care
of the staff the interview will be used

CONCLUSIONS:

It was concluded that the relationship between socio-cultural factors and
malnutrition in children under 5 years of age served in the health post two palms
is high by 56% with a total of 17 children is 33% average with a total of 9
children and it is low with 11% with a total of 4 children. this means that
malnutrition in children is high in relation to sociocultural factors

KEYWORDS: relationship between socio-cultural factors and malnutrition in

children.
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INTRODUCCION

Siendo de importancia para el personal de enfermeria desarrollar la Estrategia
Sanitaria de Crecimiento y Desarrollo; donde béasicamente tiene como
propésito educar a la madre y control del grado de maduracién; este problema
como resultante de diversidad de factores dentro de los cuales se encuentran
agrupados los de orden Socio cultural de la poblacion objetivo sujeto de la
presente investigacion y que por ende debera involucrarse a toda una evidente
realidad tanto a nivel mundial; y sudamericano; dentro de ellos el Peru; sus
causas basicamente se encuentra el nivel educativo; ingresos econémicos y
sus costumbres que son las que prevalecen su préctica diaria para la utilizacién

y/o empleo de los alimentos.(1)

Los factores que influyen en la desnutricién de los nifios menores de 5 afios
son: la Seguridad Alimentaria Nutricional que incluye estilos de vida, aumento
de enfermedades infectocontagiosas, bajo peso al nacer, higiene vy
saneamiento deficientes, madres adolescentes, nivel educativo de los
miembros del grupo familiar, la composicion familiar, nivel econémico y el
hecho de provenir de un hogar con mas nifios menores de 5 afios. Desnutricion
en los nifios menores de 5 afios que asisten en forma subsecuente se
encuentran en aumento, a pesar de todas las acciones realizadas, por lo que
es necesario identificar los factores que influyen en la Desnutriciéon de la
poblacion infantil tanto individuales como ambientales: bajos ingresos
econémicos, malos habitos alimentarios, nivel educativo de los padres y
composicién familiar; y asi realizar una intervencién dirigida a atacar estos
factores.

La tesis estd enmarcada en 4 capitulos.

El Capitulo I: El problema, consta de: La determinacion del problema, la
formulacion del problema, los objetivos de la investigacion, la justificacion y las

limitaciones y alcances de la investigacion.

El Capitulo II: marco tedrico consta de: Los antecedentes del estudio, la base

tedrica del estudio y el marco conceptual.

\"



El Capitulo IIl: Material y método, se considera: El tipo de estudio y método, la
descripcion del ambito de la investigacion, la poblacion y muestra, técnicas e
instrumentos de recoleccion de datos, la validez y confiabilidad de los

instrumentos y el plan de recoleccion y procesamiento de datos.

El Capitulo IV: Resultados.

Vi



CAPITULO I: EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

A nivel mundial 195 millones de nifios y niflas menores de 5afios de
paises en desarrollado sufren de retraso en el cremento como
consecuencia de la privacion nutricional. La mayor parte del problema de
la desnutricion en el mundo esté localizada en veinticuatro paises que
soportan mas del 80% de la carga mundial de la desnutricion. Mas del

90% se encuentra en Asia y africa. (2)

En américa latina también es preocupante las cifras indican que de
8.8millones de nifios menores de 5 afios el 16% de ellos son desnutridos.
Casi el 50% de las defunciones que ocurren cada afio en menores de 5
afos sestan asociadas a la insuficiencia ponderal y esta afectada al 7%
de los menores de 5 afios. En ecuador existe alrededor 1.600 000 nifios
de cuales hay 1.200 viven en condiciones de pobreza. Presenta

sintomas de desnutricion 63.0%.

En el Perl se encuentra en el puesto veintiuno de 25 paises en cuanto
a prevalencia desnutricién en nifios; menores de 5afios, se considera que

uno de cada 3 nifios es desnutrido.



1.2.

Bajo de 17.5% a 14.1% en el primer semestre del 2014, gracias al
trabajo conjunto de diferentes ministerios con las familias que tienen nifios

menores de 5 afos, informaron voceros del Ministerio de Salud (Minsa). (3)

Lucia Solis, nutricionista y asesora del despacho ministerial, indico que
este mal sigue disminuyendo con el paso de los afios. En el 2007 la cifra
de desnutricion alcanzaba el 28%; en el 2012 se situ6 en 18.1% y en el
2013 baj6 a 17.5%.

En region Ica 6.0%de los nifios menores de 5 afios sufren de desnutricion,
segun revela la encuesta demogréfica y de salud familiar 2014, realizada
por el instituto nacional de estadistica informética (INEI) cuyo dado

conocer.

FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1. Problema general:

,Cual es la relacibn de factores socioculturales con la
desnutricion; en menores de 5 afos; P.S Dos Palmas -

Independencia- Pisco- 2015”
1.2.2. Problemas especificos

¢ Cual es la relacion del nivel educativo de la madre con la
desnutricion; en menores de 5 afos; P.S Dos Palmas -
Independencia- Pisco- 2015”

¢, Cuadl es la relacion de los patrones culturales de la madre con
la desnutricion; en menores de 5 afios; P.S Dos Palmas -

Independencia- Pisco- 2015”



1.3 . OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.3.1. Objetivos generales

Determinar la relacion de factores socioculturales con la
desnutricion; en menores de 5 anos; P.S Dos Palmas -
Independencia- Pisco- 2015”

1.3.2. Objetivos especificos

Demostrar la relacion de factores socioculturales con la
desnutriciébn; en menores de 5 afos; P.S Dos Palmas -
Independencia- Pisco- 2015” en su dimension nivel educativo de
la madre

Demostrar la relacion de factores socioculturales con la
desnutriciébn; en menores de 5 afos; P.S Dos Palmas -
Independencia- Pisco- 2015” en su dimension patrones culturales
de la madre.

1.4. JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

La presente investigacion es de sumo interés para el futuro profesional
del campo de enfermeria, desde luego que su intervencion en el campo
de la salud publica interactia con familias, comunidades donde tiene que
tomar en cuenta sus creencias, costumbres que dan lugar a sus habitos
alimenticios de la forma como ellos sean llevados daran. Lugar a fomento
de la salud a la enfermedad en el caso particular de la presente
investigacion es evaluar.

El impacto de dichos factores socioculturales y relacionarlos con la
desnutricién que se presente en la poblacion infantii menores de 05 afos;
ubicados en la comunidad de Dos Palmas, asimismo permitira dar un
significativo aporte al personal de salud del establecimiento a fin de que
se apliquen diversas estrategias que le permitan efectivizar su trabajo en
el campo de la salud publica y con ello disminuir sosteniblemente los

cuadros de desnutricion infantil.



Esta investigacion es de suma importancia porque:

Puede ser usada como una estrategia para promocionar .atencién

primaria de la salud, en nuestro pais.

La pobreza, fendbmeno multidimensional definido como. La insatisfaccion o
privacién de las capacidades basicas, es decir, la imposibilidad de vivir
una vida minimamente decente y la falta de medio para conseguir una
alimentacion adecuada. Junto con la falta de informacién en cuanto a una

debida de alimentacion.

entre los factores socioculturales que explican la desnutricion infantil, se
tiene como indicador el nivel de vida el hogar y la educacion de la madre
el estilo de vida se relaciona con los riesgos comunes para producir
enfermedad entre las cuales se encuentra la desnutricion .es importante
sefalar el efecto de la urbanizacién ya que esta modifica generalmente
los patrones alimentarios .los cambios alimentarios se caracteriza por
aumento en contenido energético o deficiencia en algunos nutrientes por
la pobre calidad de dieta .lo que incrementa los riesgos de desnutricién,
Para ello se necesita debida informacion y educacién a la madre de una

alimentacion y nutricion adecuada.

Fortalecer la importancia del rol de enfermeria en el primer nivel de
atencion, donde se brinda educacion continua los entes principales, como
son la familia y escuela; asi mismo busca incentivar y motivar la
promocién y prevencion de la salud. Ademas, el costo social para el pais
que ocasionaria la desnutricion en nifios menores de 5 afios , pueden ser
devastadores y duraderos debido al incremento de la tasa de mortalidad,
morbilidad, déficit motor, retraso en el crecimiento y desarrollo,
analfabetismo, bajo rendimiento escolar, baja productividad, reduciendo

asi las probabilidades de desarrollo del Pera.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DEL ESTUDIO

2.1.1.

Antecedentes internacionales

Ibarra, J. 20124 “Tipos de Desnutricion Proteico-Calérica en
Nifios”. Argentina Conclusion: Esta investigacion se encuentra
orientar a todas aquellas personas que estén interesadas en
conocer y aprender todo lo referente a los tipos de desnutricion.
En lo expuesto se deduce el interés de los organismos que
guardan relacién con la salud, para que las personas interesadas
conozcan los tipos de desnutricion que existen, tomen conciencia

y se les indague una pronto solucién al mismo.

Lanz, Z Dr. O Manuel Nunez Tovar” Maturin v’ marzo a
Setiembre 2010 5) Incidencia de la Desnutricion Moderada-
Segundo Grado. Aspectos Clinicos y de Laboratorio en
Pacientes Pediatricos Hospitalizados en el Servicio de
Pediatria del Hospital Universitario. Estado unidos
Conclusidn: la desnutricion moderada Relacionar la desnutricion
moderada con el nivel socio cultural familiar La relacion existente
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2.1.2.

entre los dos trabajos de investigacion radica en que los pacientes
gue viven en pobreza critica y pobreza extrema son los que a

menudo padecen de desnutricion.

Soto, |. Salvi, C. Chacén, 2012 © “Tendencia de la
Desnutricion Grave en el Hospital de Nifios “J.M de los Rios”.
Caracas. Conclusion: Se estudio la tendencia de la desnutricion
grave en pacientes hospitalizados en los servicios de medicina de
dicho hospital que fueron evaluados por el servicio de nutricion,
crecimiento y desarrollo. El grupo etario mas afectado fue el de
los lactantes (79,17%) y el 98,59% provenian de familia que viven
en condiciones de pobreza. La tendencia de la desnutricion grave
fue positiva, es decir, una tendencia al aumento, que podria
explicarse en parte por la crisis socioecondmica en la que
estamos sumidos desde hace varios afios con reagudizaciones

durante el lapso estudiado.
Antecedentes nacionales

Sanchez —Abanto; 2010 “La evolucion de la Desnutricion
Crbnica Infantil Pert” Conclusion: la prevalencia de
desnutricion cronica infantil en el Perd era de 25,8% de nifios
menores de cinco afios (Patron NCHS) . Esta cifra se mantuvo
practicamente inalterable por espacio de casi una década.
Durante la década del 2000 la prevalencia de desnutricion cronica
infantil mostré una reversion significativa, especialmente entre los
afos 2010 y 2011, mostrando a partir de la fecha y hasta la

actualidad una disminucion progresiva.

Vera, A. Figueroa 2010- 20128 octubre 2013)@Factores
asociados a la desnutriciéon crénica infantil en el Perd.
Conclusion: esta investigacion fue la relacion entre los factores

asociados a la desnutricion infantil de los nifios de entre seis y



treinticinco meses de edad en el Per( desde el 2010 al 2012.La
investigacion es descriptiva y explicativa, de corte transversal de
las tres encuestas que se realizaron en 2010, 2012y 2013, y se
basa en el marco conceptual propuesto por el Fondo de las
Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF).

Dra. Marta Valdez Mayo a junio (2010) (9) “Los factores que
determinan el desnutricion infantil, en los niflos de menores 5
anos”, region Ica. Conclusion: Familias pobres y extremos
pobres elaboran su plan familiar de mejoramiento de la
vivienda, implementando progresivamente la estrategia de
vivienda rural saludable. Comunidades y  municipios
implementados la estrategia de comunidades y municipios
saludables. Con actividades productivas su acceso a

alimentacién balanceado

2.2. BASES TEORICAS

Factores socioculturales

La pobreza como la causa principal de la desnutricién, existen otras
causas tan importantes como ésta, tales como la no lactancia materna
exclusiva, la presencia de enfermedades como diarrea, infecciones
respiratorias agudas, y otras; la falta de educacion y de informacién sobre
la buena o adecuada alimentacion, el no consumo de suplementos

vitaminicos o alimentos fortificados, y el costo de los alimentos. (10

Un factor importante que contribuye al problema de desnutricion infantil,
es la educacion y costumbres alimenticias que se brindan en casa; se
fomenta el consumo de productos “chatarra” como alimentos regulares,
supliendo a los alimentos recomendados como pueden ser frutas y
verduras. En las escuelas la venta de “chatarra” llama vigorosamente la
atencion de los nifios, los cuales a pesar de que lleven refrigerios

preparados en sus casas, se ven seducidos a comprar las frituras,
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refrescos, entre otras, que con un sabor llamativo hace olvidar a los nifios
del aporte nutricional. A los nifios no les gusta desayunar y normalmente
lo hacen sélo tomando un vaso de leche que no cubre lo requerido para
iniciar el dia y después de 4 horas toman un «lunch» con bajo contenido
nutricional, por lo que los niflos presentan agotamiento y desgano. La
edad de la madre, que es menor de edad, el numero de hijos que ella
tiene, los malos habitos higiénicos en los alimentos; la falta de atencion a
una consulta para la llevar un buen control a la alimentacién, también la

falta de interés de proporcionar buena alimentacion hacia el nifio. (11)

Desnutricion Infantil

La definicion de la desnutricion proteico-energética resulté ser mas dificil
de lo que se podria haber anticipado para una condicién tan comun. Este
término se utiliza para describir una amplia variedad de situaciones clinica
que van en gradacién continua, desde estadios leves y moderados de
desnutricion hasta los sindromes mas avanzados de los cuales los dos

mas importantes son Kwashiorkor y el marasmo nutricional. (12)

La mal nutricion proteico-energético no se limita a los nifios, pero es
mucho mas prevalente durante la primera infancia. EI Kwashiorkor o
cuadro similares y el marasmo pueden encontrase en adultos durante las
Hambrunas o como cuadros secundarios y una amplia variedad de
enfermedades infecciosas como el SIDA y la tuberculosis, sindrome de
malabsorcién, enfermedades renales y hepaticas, carcinomas y otros
tumores malignos y anorexia nerviosa. Ramos, C y Galvan, P. (1999)
definen la desnutricibn como “un estado patologico, inespecifico,
sistémico y potencialmente reversible, que se origina como resultado de la
deficiente utilizacién por las células del organismo de los nutrientes
esenciales; que se acompafa de variadas manifestaciones clinicas de
acuerdos a factores ecolégicos y que reviste diversos grados de

intensidad”. (13)



La desnutricion es un rango de condiciones patolégicas que surgen de la
falta coincidente, en proporciones variables de proteinas y energia
presentandose mas frecuentemente en lactantes y nifios pequefios y

comUnmente asociada con infecciones.

La desnutricion como un “estado fisiopatoldgico resultante de una ingesta
inadecuada en proteinas y/o energia para satisfacer las necesidades
individuales durante un periodo prolongado de tiempo sobre pasa los

mecanismos.

La desnutricion es un padecimiento intimamente ligado a los fenébmenos
sociales y culturales que caracterizan a un pais, una colectividad o familia
y depende en gran parte de vitales. Las actitudes que los hombres tienen

frentes a sus problemas

Tipos de Desnutricién

La desnutricidon primaria: es decir la que aparece porque no se puede
ingerir una cantidad suficiente de alimentos, es un sindrome que
acompafa la pobreza de la poblaciébn que esta marginada por razones
politicas o0 socioecondmicas. Esta desnutricion se observa mas
frecuentemente en los paises conquistados o colonizados. Pero también
representa una patologia caracteristica de los habitantes de los barrios
pobres de cualquier ciudad desarrollada. En todos esos lugares, la falta
de alimentos se relaciona con la pobreza de sus habitantes y afecta

particularmente la poblacion infantil. (14)

La desnutricidon secundaria: puede aparecer por diferentes causas. Las
infecciones crénicas y las neoplasias malignas son enfermedades
primarias que, en sus etapas terminales, provocan una pérdida paulatina
de peso que puede llegar a la caquexia o inanicion. Sin embargo, las
autoridades sanitarias se preocupan mucho mas por la atencién de los

casos de desnutricion primaria, particularmente la infantil.



Clasificacion con relacion al grado de desnutricion:
Desnutricion Leve:

Es la que més padece la poblacién infantil, pero también en lo general, la
gue menos atencion se le brinda; por ello es conveniente mencionar que
entre mas tempranamente ocurra y se prolongue por mayor tiempo, mas
dafios ocasionara, ya que esto sblo se restringe a la disminucion del
tamafo corporal, sino también afecta el desarrollo y propicia la frecuencia
y gravedad de enfermedades. La alimentacion que reciba el nifio con
desnutricion leve, debe tener las caracteristicas de una dieta normal, pero
fraccionadas en mayor nimero de comidas al dia. Para que tanto el
tratamiento dietético como la rehabilitacion sean exitosos y el nifio se
recupere en corto tiempo, es fundamental que el que el personal de salud
y las personas que lo atienden tengan conocimientos de que los alimentos

y una atencion especial son los que hacen posible la recuperacion. (s)
Desnutricion Moderada:

Es cuando ha avanzado el déficit de peso y generalmente tiene patologias
agregadas, principalmente enfermedades de las vias intestinales y
respiratorias. Su magnitud le sigue en importancia a la desnutricion leve.
Cuando el nifio cursa este tipo de desnutricion los signos y sintomas son
mas acentuados, mencionandose los siguientes: El nifio se muestra

apatico y desganado. (1)
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Desnutricién Severa:

En sus diversas manifestaciones, es sin duda la mas dramética de las
enfermedades nutricionales; generalmente se identifica en dos tipos,
Kwashiorkor y Marasmo. Las metas del tratamiento deben tener como
finalidad en primera instancia, recuperar las deficiencias especificas,
tratar las infecciones, suprimir la flora gastrointestinal anormal y revertir
las deficiencias funcionales adaptativas. Paralelamente proporcionar una
dieta que permita la rapida recuperacion de los tejidos perdidos y el
restablecimiento de la composicién corporal normal. La dieta debe ser
proporcionada en forma gradual por etapas segun la evolucion del nifio.
Inicialmente se debe efectuar de manera inmediata y adecuada, las
medidas tendientes a tratar las complicaciones de la desnutricion severa.
De esta forma debe atenderse el desequilibrio electrolitico y cualquier otro
padecimiento que se tenga (gastroenteritis, bronconeumonia, y otros). El
diagndstico de la desnutricion y su grado de avance se realiza mediante
examenes de laboratorio (sangre y orina), en los cuales se reportan
resultados que indican las deficiencias de vitaminas, proteinas y

minerales. "Un dato de laboratorio que sirve de apoyo para determinar. (17)

Marasmo:

La desnutricion por carencia alimentaria prevalentemente calérica (hipo
alimentacion del lactante) comienza en los primeros meses de vida (ler.
trimestre). Ocurre con mayor frecuencia en el lactante (1-2 afios) aunque
puede aparecer también en edades mas avanzadas. Se caracteriza por
un gran enflaguecimiento alcanzando la pérdida ponderal al 40% o mas
con relacion a la edad; hay pérdida del tejido graso (emaciacion) que
compromete no solo la pared abdominal y la cintura escapular y pelviana,
sino también las mejillas. La pérdida de grasa provoca ojos hundidos,
mejillas deprimidas (facies de viejo o de Voltaire), nalgas colgantes. El
pliegue cutdneo, tomado con pinzas calibres, es menor a 10 mm La piel
aparece arrugada, de color palido grisaceo, seca, contrastando a veces

con el enrojecimiento intenso de las mucosas . (1s)
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Hay autofagia proteica (hipotrofia muscular) y en los periodos muy
avanzados (atrepsia, descomposicion, caquexia), detencion del
crecimiento estatura Hay compromiso del estado psiquico: aun cuando
esta consciente y en apariencia preocupado por el ambiente que lo rodea,
rara vez esta tranquilo y alegre; por lo general es irritable e intranquilo, o
apatico y somnoliento. Puede succionarse los dedos o llanto débil y
monotono sin causa aparente. Existe compromiso de las funciones
vitales, sin que haya infecciones que lo expliquen; hay enfriamiento de los

segmentos distales de las extremidades. (19)

kwashiorkor : Afecta principalmente a los nifios en el momento del
destete y hasta cerca de los seis afios de edad (edad escolar), en este
momento se termina el efecto protector de la lactancia materna y el nifio
empieza a comer la dieta incompleta que le brindan los adultos. Afecta
principalmente a los nifios 6 afios de edad (edad escolar), en este

momento se termina el efecto protector de la lactancia materna y el nifio.

(20)

Mixta: (marasmo-kwashiorkor). Por carencia global, cal6rica-proteico
(desnutricion por hambre). Es una desnutricion de 3er. grado con
caracteristicas clinicas de los dos tipos de desnutricion. Es la prevalente
en nuestro medio. Hay signos de marasmo y de emaciacion, y, ademas,
en caso de dificultad para establecer la forma clinica de la desnutricion

proteica caldrica. (21)

Tratamiento:

El hecho de obtener mas calorias y proteinas corregira el «kwashiorkors»,
si el tratamiento se comienza a tiempo. No obstante, los nifios que han
padecido esta afeccion nunca alcanzaran su potencial total con respecto a
la estatura y el crecimiento. El tratamiento depende de la gravedad de la
afeccion. Las personas que sufren de una conmocién requieren
tratamiento inmediato para restaurar la volemiay mantener la presion

arterial. (22)
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Teorias de Enfermeria

Madeleine Leninger.

La enfermeria transcultural en palabras de Madeleine Leninger, su
fundadora “Un area formal de estudio y trabajo centrado en el cuidado y
basado en la cultura, creencias de la salud o enfermedad, valores y
practicas de las personas, para ayudarlos a mantener o recuperar su

salud, hacer frente a sus discapacidades 0 a su muerte”. (23

Ramona Mercer.

Teoria de la Adopcion del Rol Maternal: Esta teoria de la adopcion del rol
maternal de Mercer se centra en las conductas y necesidades de las
madres y el estudio de las relaciones familiares, y el rol maternal y sobre
todo las madres de las diferentes edades. (22)

De aqui que la profesion de enfermeria por tener un enfoque
eminentemente social, requiere acrecentar los conocimientos técnicos
que le den validez a su practica social, orientado a los grupos de riesgo,
madre de familias con sus nifios en edad preescolar, sobre el contenido
de la Lonchera Escolar, entre otros previa informacién que posean a fin
de implementar estrategias que promuevan la participacion activa y
consciente en la prevencion de problemas nutricionales que alteran el
crecimiento y desarrollo del nifio, propiciando un estilo y calidad de vida

saludables.

Para realizar la teoria de la adopcion del rol maternal, Su interés por
investigar hizo que revisara muchas teorias para analizarlas
profundamente y sacar una conclusién de que variables afectan a la

adopcion del rol maternal.
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Ramona M. utiliza las dos formas légicas: La l6égica deductiva que se basa
en investigaciones anteriores sobre la adopcion del rol maternal segun
Reva Rubin; y la ldgica inductiva que son las investigaciones que ella

misma hace en las mujeres gestantes y donde halla las diferencias.

Las teorias de los roles y evolutivas suministraron un marco basico a la
teoria de la adopcion del rol maternal de Mercer. Esta teoria se
fundamenta particularmente en el enfoque interaccionista de la teoria de
los roles, basado en los postulados de Mead sobre representacién de
roles y en la teoria de Turner acerca del “yo central”. Al mismo tiempo, el
proceso de adquisicion de roles estudiado por Thornton y Nardi sirvid
también para modelar la teoria de Mercer, asi como los trabajos de Burr,
Leigh, Day y Constantine. También cabe resefar la influencia de las
teorias de proceso evolutivos de Werner y Erikson. La obra de Mercer se
basa ademas en la teoria general de los sistemas de Ludwig Von
Bertalanffy, como se evidencia en su descripcion de la familia como un

sistema dinamico que incluye subsistemas individuales y duales.

Pender Nola: Modelo de Promocién de la Salud

El modelo de promocién de la salud identifica en el individuo factores
cognitivos- perceptivos que son modificable por las caracteristicas
situacionales, personales e interpersonal, dando como resultado

conductas favorecedoras de la salud. (2s)

Los siguientes factores son cognitivos- preceptuales y se definen como
mecanismo motivacion a los primarios de las actividades relacionadas con
la promocion de la salud:

Importancia de salud: Los individuos que conceden gran importancia a
su salud es mas probable que traten de conservarla.

Control de salud percibida: La percepcion que el individuo tiene de su
propia capacidad para modificar su salud, puede motivar su deseo de

salud.
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2.3.

Auto eficacia percibida: La conviccion por parte del individuo de que una
conducta es posible puede influir la realizacion de otras conductas.
Definicion de la salud: La definicion del individuo sobre lo que significa la
salud, que puede ir desde la ausencia de enfermedades hasta un alto
nivel de bienestar, puede influir las modificaciones conductuales que este
intente realizar.

Estado de salud percibido: EI encontrarse bien o encontrarse enfermo
en un determinado momento puede determinar la probabilidad de que se
inicien conductas promotoras de salud.

Beneficio percibido de las conductas: Los individuos pueden sentirse
mas inclinados a iniciar y mantener conductas promotoras de la salud
cuando consideren que los beneficios de dicha conducta son altos.
Barreras percibidas para las conductas promotoras de la salud: La
creencia del individuo de que una actividad o una conducta es déficit o

inevitable puede influir su intencién de llevarla a cabo.

Otros factores modificantes como son la edad, sexo, educacién, la
ingesta, el peso corporal, los patrones familiares sobre las conductas en
cuanto cuidados sanitarios, se consideran como influencia directa sobre
las conductas. Tomando como base la citada teoria se considera el
modelo de promocién de la salud como una base para estudiar el modo
en que los individuos toman las decisiones sobre el cuidado de su propia

salud para prevenir enfermedades.

DEFINICION DE TERMINOS.
Desnutricion:  La desnutricibn es una enfermedad causada por una
inapropiada hipocal6rica e hipo proteica .también puede ser causa por

mala absorcion de nutrientes.

Desnutricion primaria: Es decir la que aparece porgue no se puede
ingerir una cantidad suficiente de alimentos, es un sindrome que
acompafa la pobreza de la poblaciébn que esta marginada por razones

politicas o socioecondémicas. Pero también representa una patologia
15



caracteristica de los habitantes. En todos esos lugares, la falta de

alimentos se relaciona con la pobreza de sus.

Desnutricion secundaria: puede aparecer por diferentes causas. Las
infecciones cronicas y las neoplasias malignas son enfermedades
primarias que, en sus etapas terminales, provocan una pérdida paulatina

de peso que puede llegar a la caquexia o inanicion.

Desnutricion Leve: Es la que mas padece la poblacion infantil, pero
también en lo general, la que menos atencion se le brinda; por ello es
conveniente mencionar que entre mas tempranamente ocurra y se
prolongue por mayor tiempo, mas dafios ocasionard, ya que esto solo se
restringe a la disminucién del tamafio corporal, sino también afecta el

desarrollo y propicia la frecuencia y gravedad de enfermedades.

Desnutricion Moderada: Es cuando ha avanzado el déficit de peso y
generalmente tiene patologias agregadas, principalmente enfermedades
de las vias intestinales y respiratorias.

Desnutricion Severa: En sus diversas manifestaciones, es sin duda la
mas dramatica de las enfermedades nutricionales; generalmente se

identifica en dos tipos, Kwashiorkor y Marasmo.

Marasmo: Es una serie de desnutricion calorica y proteinica. Se debe al
infra consumo de calorias con los alimentos. El nifio tiene un peso
corporal demasiado bajo, atrofia muscular, retraso de crecimiento,

anorexia.
kwashiorkor: Afecta principalmente a los nifios en el momento del

destete y hasta cerca de los seis afios de edad (edad escolar), en este

momento se termina el efecto protector de la lactancia materna y el nifio.
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Factores Sociales: Son aquellos indicadores que determinan los niveles

de vida de las personas en la sociedad.

Factores Econdmicos: Son aquellos indicadores que determinan como
se producen, reparten y consumen los ingresos.

Menores

2.4. HIPOTESIS
2.4.1. Hipotesis.

HG: Si hay relacion de factores socioculturales con la
desnutricion; en menores de 5 afios; P.S Dos Palmas -
Independencia- Pisco- 2015” en su dimension Abril a Junio Afio
2015.

HO: No hay relacion de factores socioculturales con la
desnutricion; en menores de 5 afios; P.S Dos Palmas -
Independencia- Pisco- 2015” en su dimensiéon Abril a Junio Afio
2015.

2.4.2. Hipotesis especifica

H1: El nivel educativo de la madre se relaciona directamente con
con la desnutricién; en menores de 5 afos; P.S Dos Palmas -

Independencia- Pisco- Abril a Junio 2015”

H2: Los patrones culturales de la madre se relacionan con la
desnutricion; en menores de 5 afios; P.S Dos Palmas -

Independencia- Pisco- ; Abril a Junio 2015

2.5. VARIABLES.
2.5.1 Definicion conceptual de la variable

Factores socioculturales
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Son el conjunto de patrones, modelos o formas de vida como
resultante del grado de la educacidén y costumbres alimenticias
gue se brindan en casa; se fomenta el consumo de productos,

como alimentos regulares, supliendo a los alimentos nutritivos.

Desnutricién Infantil:

La desnutricion es una enfermedad causa por una dieta
inapropiada, hipocaldrica e hipoteca también puede ser causada
por mala absorcién de nutrientes como también tiene influencia
en los factores sociales.

Variable Independiente: Factores socios culturales.

Variable Dependiente: Desnutricion Infantil.
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2.5.3. Operacionalizacion de las variables:

Definicién Conceptual

Variable Tipo Naturaleza Escala Indicador Instrumento Fuente
Factores . Independiente Cualitativa (Nominal ) Tipo de Factores
; Son el conjunto de patrones, -
sociocultur socio culturales
ales: modelos o formas de vida .
Nivel
como resultante del grado Educativo
de la educaciéon y
costumbres alimenticias Sltu_auon
socio- Cuestionario Madre
que se brindan en casa; econdémica
se fomenta el consumo
de productos, como
alimentos regulares,
Patrones
supliendo a los alimentos culturales
nutritivos.
(costumbres)
Desnutricion : o Dependiente Cuantitativ (Discreta )
La desnutricion es una enfermedad a
causa por una dieta inapropiada, )
P prop Peso Tipo de
hipocaldrica e hipoteca también Desnutricién
puede ser causada por mala Talla Cuestionario Madre

absorcién de nutrientes como
también tiene influencia en los

factores sociales.
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CAPITULO lIl: METODOLOGIA

3.1. TIPO Y NIVEL DE INVESTIGACION:

Tipo: No experimental pues no se modificaran las variables Descriptiva
correlacional pues tiene 2 variables, de cohorte transversal debido a que
las variables se mediras en un determinado periodo de tiempo,
prospectiva pues la medicion de las variables son tomadas a propdsito de
la investigacion y de fuentes primarias.

Nivel: Descriptiva, pues se describira en qué medida se presenta o
cumple la variables.

Disefo: El siguiente esquema corresponde a este tipo de disefio:

M— 01

02

Dénde:

M = Muestra de nifios con desnutricion
0, = Observacion Factores socioculturales
0,= Observacién tipo de desnutricion

R= Resultado

3.2. DESCRIPCION DEL AMBITO DE LA INVESTIGACION
La investigacion se desarrollo en la poblacion atendida por el profesional

de Enfermeria en el Puesto de Salud de Dos Palmas .distrito de en
Independencia, provincia de Pisco, en el periodo comprendido del mes
de abril a junio del afio 2015; especificamente en los pacientes del

servicio de crecimiento y desarrollo (CRED).
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3.3 POBLACION Y MUESTRA:

Poblacién: La poblacion estuvo constituida por todos los menores de 5
afios que acuden al Puesto de Salud Dos Palmas entre abril a junio
del 2015 que presentan diagnéstico de desnutricion que es de 178

menores

Muestra:

Lla muestra estuvo constituida por 30 menores de 5 afios con

desnutricion a partir de la formula para una poblacion conocida.

3.4. TECNICAS E INSTRUMENTOS PARA LA RECOLECCION DE DATOS

3.5.

La técnica que se utilizo fue la encuesta y su instrumento un cuestionario
estructurado con preguntas cerradas para obtener el grado de
conocimiento sobre la desnutricién, y para obtener la variable nivel de

cuidado de las personal se utilizara la entrevista

PLAN DE RECOLECCION Y PROCESAMIENTO DE DATOS:

Obtenido los resultados se tabularon los datos en el programa SPSS V22
de donde se obtendran las tablas descriptivas las se plasmaran en

graficos elaborados en el programa EXCEL.
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CAPITULO IV: RESULTADOS
TABLA 1

RELACION ENTRE LOS FACTORES SOCIO CULTURALES Y LA
DESNUTRICION EN NINOS MENORES DE 5 ANOS EDAD P.S DOS
PALMAS DISTRITO, INDEPENDENCIA -PROVINCIA PISCO; ABRIL A

JUNIO ANO 2015.

RELACION ENTRE LOS FACTORES
] SOCIO CULTURALES
DESNEJTR'C'ON BUENA REGULAR BAJO TOTAL
=N NINOS N° % N° % N° % N° %
Alta 1 3% 1 3% 2 5% 17 56%
media 1 3% 13| 42% 3 11% 9 33%
Baja 6 22% 2 7% 1 4% 4 11%
Total 8 28% | 16| 52% 6 20% | 30|  100%

FUENTE: Elaboracion propia

La relacion entre

los factores socio culturales y la desnutricion en nifios

menores de 5 afios edad atendidos en el puesto de salud dos palmas es alta
en un 56% con un total de 17 nifilos es media en un 33% con un total de 9
nifios y es baja con un 11% con un total de 4 nifios. esto quiere decir que la

desnutricién en nifos es alta en relacion a los factores socioculturales.
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TABLA 2

RELACION ENTRE EL NIVEL EDUCATIVO DE LA MADRE Y LA
DESNUTRICION EN NINOS MENORES DE 5 ANOS EDAD P.S DOS
PALMAS DISTRITO, INDEPENDENCIA -PROVINCIA PISCO; ABRIL A

JUNIO ANO 2015 EN SU

NIVEL EDUCATIVO DE LA MADRE
i BUENA REGULAR BAJO
DESNUTRICION TOTAL
EN NINOS N° % N° % N° % N° %
Alta 1 4% 1 3% 2 4% 20 58%
media 1 4% 13 40% 3 12% 8 32%
Baja 7 22% 1 7% 1 4% 2 10%
Total 9 30% 15 50% 6 20% 30 100%

FUENTE: Elaboracion propia

El Nivel educativo de la madre y como se relaciona con la incidencia de
desnutricion en nifios menores de 5 es alto en un 58% con un total de 20
nifios, es media con un 32% en un total de 8 niflos y con un grado de
desnutricién bajo en un 10% en un total de 2 nifios, esto quiere decir que la
desnutricion en nifilos menores de 5 afios relacionado con el nivel educativo de
la madre es alto.
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TABLA 3

RELACION ENTRE LOS PATRONES SOCIO CULTURALES DE LA
MADRE Y LA DESNUTRICION EN NINOS MENORES DE 5 ANOS EDAD
P.S DOS PALMAS DISTRITO, INDEPENDENCIA -PROVINCIA PISCO;
ABRIL A JUNIO ANO 2015

PATRONES CULTURALES DE LA MADRE

i BUENA REGULAR BAJO
DESNUTRICION TOTAL
EN NINOS N° % N° % N° % N° %
Alta 1 2% 1 3% 2 6% 18 58%
Normal 1 3% 12 40% 4 13% 10 31%
Baja 3 12% 3 9% 3 12% 2 11%
Total 5 17% 16 52% 9 31% 30 100%

FUENTE: Elaboracion propia

COMENTARIO DE LA TABLA 3:

Los patrones culturales de la madre con la incidencia de desnutricion en nifios

en nifos menores de 5 es alto en un 58% con un total de 18 nifios, es media

con un 31% en un total de 10 nifios y con un grado de desnutricién bajo en un

11% en un total de 2 nifios, esto quiere decir que la desnutricion en nifios

menores de 5 afos relacionado con los patrones culturales de la madre son

altos.
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DISCUSION
Objetivo general 1

La Relacion entre factores socio culturales y la desnutricion en menores
de 5 afios edad P.S. Dos Palmas distrito, de Independencia -provincia
Pisco; abril a junio afio 2015

El Nivel educativo de la madre y como se relaciona con la incidencia de
desnutricion en nifios menores de 5 es alto en un 58% con un total de 20
nifos, es media con un 32% en un total de 8 niflos y con un grado de
desnutricién bajo en un 10% en un total de 2 nifios, esto quiere decir que la
desnutricién en niflos menores de 5 afios relacionado con el nivel educativo de

la madre es alto.

Se encontrd relacion con la tesis presentada por Ibarra, J. 2012, “Tipos de
Desnutricion Proteico-Calérica en  Ninos”. Argentina Conclusién: Esta
investigacibn se encuentra orientar a todas aquellas personas que estén
interesadas en conocer y aprender todo lo referente a los tipos de desnutricion.
En lo expuesto se deduce el interés de los organismos que guardan relacion
con la salud, para que las personas interesadas conozcan los tipos de
desnutricion que existen, tomen conciencia y se les indague una pronto

solucién al mismo.

Objetivo 2

El Nivel educativo de la madre y como se relaciona con la incidencia de
desnutriciébn en nifios menores de 5 es alto en un 58% con un total de 20
nifos, es media con un 32% en un total de 8 nifos y con un grado de
desnutricion bajo en un 10% en un total de 2 nifios, esto quiere decir que la
desnutricion en nifios menores de 5 afos relacionado con el nivel educativo de

la madre es alto.

Se encontro similitud con la tesis presentada por Lanz, Z Dr. O Manuel Nufiez
Tovar” Maturin v’ marzo a Setiembre 2010, Incidencia de la Desnutricion
Moderada- Segundo Grado. Aspectos Clinicos y de Laboratorio en

Pacientes Pediatricos Hospitalizados en el Servicio de Pediatria del

25



Hospital Universitario. Estado unidos Conclusion: la desnutricibn moderada
Relacionar la desnutricion moderada con el nivel socio cultural familiar La
relacion existente entre los dos trabajos de investigacion radica en que los
pacientes que viven en pobreza critica y pobreza extrema son los que a

menudo padecen de desnutricion.

Objetivo 3

Los patrones socioculturales de la madre con la incidencia de desnutricion en
nifios en ninios menores de 5 es alto en un 58% con un total de 18 nifios, es
media con un 31% en un total de 10 nifios y con un grado de desnutricion bajo
en un 11% en un total de 2 nifios, esto quiere decir que la desnutricién en nifios
menores de 5 afos relacionado con los patrones culturales de la madre son

altos.

Se encontrd similitud con la tesis presentada por Soto, I. Salvi, C. Chacén,
2012, “Tendencia de la Desnutricion Grave en el Hospital de Nifos “J.M
de los Rios”. Caracas. Conclusion: Se estudido la tendencia de la
desnutricion grave en pacientes hospitalizados en los servicios de medicina de
dicho hospital que fueron evaluados por el servicio de nutricién, crecimiento y
desarrollo. El grupo etario mas afectado fue el de los lactantes (79,17%) vy el
98,59% provenian de familia que viven en condiciones de pobreza. La
tendencia de la desnutricion grave fue positiva, es decir, una tendencia al
aumento, que podria explicarse en parte por la crisis socioeconémica en la que
estamos sumidos desde hace varios afios con reagudizaciones durante el
lapso estudiado. Sanchez —Abanto; 2010(7) “La evolucién de la
Desnutricion Cronica Infantil Perd” Conclusion: la prevalencia de
desnutricion crénica infantil en el Peru era de 25,8% de nifios menores de cinco
afios (Patron NCHS) . Esta cifra se mantuvo practicamente inalterable por
espacio de casi una década. Durante la década del 2000 la prevalencia de
desnutricion cronica infantil mostré una reversion significativa, especialmente
entre los afios 2010 y 2011, mostrando a patrtir de la fecha y hasta la actualidad

una disminucién progresiva.
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CONCLUSIONES

Se concluy6 que la relacion entre los factores socio culturales y la desnutricién
en nifios menores de 5 afios edad atendidos en el puesto de salud dos
palmas es alta en un 56% con un total de 17 niflos es media en un 33% con
un total de 9 nifios y es baja con un 11% con un total de 4 nifios. esto quiere
decir que la desnutricion en nifilos es alta en relacion a los factores

socioculturales

Se concluyo que el Nivel educativo de la madre y cdmo se relaciona con la
incidencia de desnutricion en nilos menores de 5 es alto en un 58% con un
total de 20 nifios, es media con un 32% en un total de 8 nifios y con un grado
de desnutricion bajo en un 10% en un total de 2 nifios, esto quiere decir que la
desnutricién en nifios menores de 5 afios relacionado con el nivel educativo de

la madre es alto.

Se concluyé que los patrones culturales de la madre con la incidencia de
desnutricion en nifios en nifios menores de 5 es alto en un 58% con un total
de 18 nifios, es media con un 31% en un total de 10 nifios y con un grado de
desnutricién bajo en un 11% en un total de 2 nifios, esto quiere decir que la
desnutricibn en nifios menores de 5 afios relacionado con los patrones

culturales de la madre son altos
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RECOMENDACIONES

Implementacion de Programas Educativos para las madres y asi sepan sobre
la Calidad de la Alimentacion sobre todo en el consumo balanceado de

alimentos y formas de combinacion que favorezcan el equilibrio nutricional.

Preparacion de material educativo dirigido a las madres para que tengan mejor
cuidado en | edades tempranas y contribuyan en mantener la salud y el estado

Optimo de sus nifios.

A los estudiantes de enfermeria durante su formacién sigan promocionando la
salud infantil desde el &mbito comunitario para contribuir a mejorar los
indicadores sanitarios en favor de la poblacion, porque garantizando la salud
infantil es posible tener un mejor futuro con menos problemas de indole

nutricional.
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TiTULO: “RELACION DE FACTORES SOCIOCULTURALES CON LA DESNUTRICION; EN MENORES DE 5 ANOS; P.S. DOS PALMAS- INDEPENDENCIA-
PISCO- 2015”

BACHILLER:LEONISA PALOMINO GARCIA

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES INDICADORES
GENERAL: GENERAL: VARIABLES
Objetivos generales Hipdtesis general )
Probl I: HG: El nivel i Itural Variable
roblema general: : El nivel socio cultural se Independiente: Nivel educativo
Determinar la relacién entre los relaciona directamente con los | Factores socios madre
es la relacion de los Factores socio culturales | factores socio cultural y la cuadros de Desnutricién en | Culturales.
con la incidencia de un cuadro de | Desnutrici6n en nifios menores nifos  menores de 5 afios
Desnutricion en nifios menores de 5 afios | de 5 afios edad atendidos en el edad atendidos en el puesto
edad ; atendidos en el puesto de Salud | puesto de Salud Dos Palmas de Salud Dos Palmas
Dos Palmas Distrito, de Independencia - | Distrito, de Independencia - Distrito, de Independencia - Variable
Provincia Pisco; Abril a Junio Afio 2015? Provincia Pisco; Abril a Junio Provincia Pisco; Abril a | Dependiente:
Afio 2015. Junio Afio 2015. Desnutricion s d
Infantil. ! madre

HO: Determinados Factores
Problema especifico Objetivos especificos socioculturales se relacionan No

Identificar el grado de importancia | con la Desnutricion en nifios
mo el nivel educativo de la madre favorece la

del nivel educativo de la madre y menores de 5 afios edad
incidencia de Desnutricion en niflos menores . . .
cémo se relaciona con la atendidos en el puesto de
de 5 afios edad atendidos en el puestode | . . . . _—
P incidencia de Desnutricién en Salud Dos Palmas Distrito,
Salud Dos Palmas Distrito, de . o . L
nifios menores de 5 afios edad de Independencia -Provincia

Independencia -Provincia Pisco; Abril a Junio
Afo 20157

atendidos en el puestode Salud | Pisco; Abril a  Junio Afio
Dos Palmas Distrito, de 2015.
Independencia -Provincia Pisco;

B.- ¢En gué medida los patrones culturales de Abril 2 Junio Afio 2015.

la madre determinan ; la incidencia de 312 Hipbtesis

Desnutricién en nifios menores de 5 afios -
especifica

edad atendidos en el puesto de Salud

0 Relacionar; los patrones

33



Dos Palmas Distrito, de Independencia -

Provincia Pisco; Abril a Junio Afio 20157

culturales de la madre con la
incidencia de Desnutricion en
nifos menores de 5 afios edad
atendidos en el puesto de Salud
Dos Palmas Distrito, de
Independencia -Provincia Pisco;
Abril a Junio Afio 2015.

H1: El nivel
educativo de la madre se
relaciona directamente con la
incidencia de Desnutricion en
nifios menores de 5 afios
edad atendidos en el
puesto de Salud Dos Palmas
Distrito, de Independencia -
Provincia Pisco; Abril a Junio
Afio 2015.

H2:
Determinados patrones
culturales dan lugar a la
incidencia de Desnutricion en
nifios  menores de 5 afios
edad atendidos  en el
puesto de Salud Dos Palmas
Distrito, de Independencia -
Provincia Pisco; Abril a Junio
Afio 2015
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%W UNIVERSIDAD
% ALAS PERUANAS

4.5. Validez y confiabilidad del instrumento:

FUNDAMENTACION DE VIALIDADES Y CONFIABILIDAD DEL
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS:

4.5.1. VALIDEZ:

4.5.2. DE CONTENIDO: Mi cuestionario cumple con la validez de
contenido, porque las preguntas que estan en el instrumento
tiene relacion con la variable independiente (factores
socioculturales) y dependiente (desnutricién) como indica en
el estudio.

4.5.3. DE CRITERIO: En el instrumento que se utiliza adquiere la validez
de criterio porque las preguntas buscan comprobar las hipotesis
en estudio.

4.5.4. DE CONSTRUCTO: Las preguntas estan basadas en relacion directa
a los indicadores que se indican en el cuadro de la
operacionalizacién que seran: factores socioculturales de
desnutricion.

4.5.5 CONFIABILIDAD

« El instrumento es confiable en la medida que un mismo instrumento
sera aplicado a un grupo de personas en menores de 5 afios y los
resultados seran similares, con mediciones previas que seran los
indicadores de la investigacion.
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‘}%w UNIVERSIDAD

% ALAS PERUANAS
FACTORES SOCIOCULTURALES,~DESNUTRICIC')N; EN
NINOS DE MENORES DE 5 ANOS DE EDAD, C .S.

DOS PALMAS, DISTRITO DE INDEPENDENCIA-
PROVINCIA PISCO, ABRIL- JUNIO; ANO 2015

Cuestionario

Indicaciones: Sefiora Madre de Familia; sirvase dar lectura a siguiente
cuestionario; el mismo que contiene 10 preguntas, para cada una de las
cuales, se le asigna alternativas de respuesta, solo debe marcar una sola
con una x o aspa. Asimismo recuerde que el resultado de su aplicacion es
anonima y estrictamente confidencial. Se le agradece su colaboracion.

1: El nivel de estudios concluidos que Ud. Tiene:

A) Primario ()
B) Secundaria ()
C) Técnica ()
D) Superior. ()

E) No cuenta con estudios. ( )

2. El ingreso econémico familiar dentro de todos los miembros es:
ordinar de menor a mayor.

A) De 150 soles a 250 soles ()

B) De 350 soles a 650 soles ()
C) De 850soles a 1500 soles ()
3: Cuédl es su actividad econémica:
A) Comerciante ()

B) Empleado ()

C) Trabajadora del hogar ()
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4: las comidas diarias que usted prepara contiene:

A) Carne ()
B) Verduras ()
C) Pollo ()
D) Menestras ()

E) No consume pescado ()

5: Algunos de ustedes consumen o han consumido alcohol:
A) Lamamé ()
B) El papa ()
C) Papay mama ()
D) No consumen ()
6: Su estado civil es:
A) Soltera ()
B) Conviviente ( )
C) Casada ()
D) Divorciada ()

E) Viuda ()

7: A gé edad secasd Ud.

A) 16-20afos ()
B) 21-25afios ()
C) 26-30afos ()
D) 35afios- a mas ()
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E) no se caso ()

8: ¢Qué es adesnutricion es:

A) Una enfermedad causa por una dieta inapropiada, hipocaldrica e
hipoteca también puede ser causada por mala absorcion de
nutrientes como también tiene influencia en los factores sociales. ( )

B) Desnutricién infantil, es la educacion y costumbres alimenticias que se
brindan en casa. ()

C) Aparece porque no se puede ingerir una cantidad suficiente de
alimentos. ()

9: ¢ Qué edad tiene su nifio que presenta desnutricion?

A) Menor de lafios ()
B) 2 afios ()
C) 4 afnos ()
D) Menor de 5 afios ()

()

E) Ninguno

10: ¢Do6nde le diagnostican a su nifio la desnutricién?

A) Consultorio médico ()

B) Consultorio de crecimiento desarrollo ()

Gracias por su colaboracion.
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FUNDAMENTACION DE VIALIDADES Y CONFIABILIDAD DEL
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS:

4.5.1. VALIDEZ:

4.5.2. DE CONTENIDO: Mi cuestionario cumple con la validez de
contenido, porque las preguntas que estan en el instrumento
tiene relacion con la variable independiente (factores
socioculturales) y dependiente (desnutricibn) como indica en
el estudio.

4.5.3. DE CRITERIO: En el instrumento que se utiliza adquiere la validez
de criterio porque las preguntas buscan comprobar las hipotesis
en estudio.

4.5.5. DE CONSTRUCTO: Las preguntas estan basadas en relacion directa
a los indicadores que se indican en el cuadro de la
operacionalizacién que seran: factores socioculturales de
desnutricion.

4.5.5 CONFIABILIDAD

« El instrumento es confiable en la medida que un mismo instrumento
sera aplicado a un grupo de personas en menores de 5 afios y los
resultados seran similares, con mediciones previas que seran los
indicadores de la investigacion.
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4.6. Plan de recoleccidn y procesamiento de datos:
Obtenido los resultados se tabulard los datos en el programa

SPSS V22 de donde se obtendran las tablas descriptivas las se

plasmaran en gréaficos elaborados en el programa EXCEL.
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