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RESUMEN

El presente estudio fue de tipo cuantitativo, descriptivo correlacional de corte
transversal prospectivo, cuyo objetivo fue determinar los factores socioculturales
relacionados a la desnutricion cronica en menores de un afio atendidos en el Centro de
Salud Pomacochas-Bongara-Amazonas-2011; la muestra estuvo constituida por 73
menores de un afio con diagnostico de desnutricién cronica siendo un universo muestral,
en su totalidad; se utiliz6 como instrumento el formulario de cuestionario con 44
preguntas con escala likert, validado mediante la prueba binomial cuyo valor fue
significativo (0.032); se sometié a la prueba estadistica Alfa de Crombach el cual tuvo
una fuerte confiabilidad (0.78), entre los resultados tenemos del 100% (73) de nifios
menores de un afio con desnutricioén cronica presentan como primer factor sociocultural
con un 26,46%, la desorganizacién familiar con desequilibrio econémico inestable y
hacinamiento; el segundo factor conformado por 17,97%, la disfuncionalidad familiar
asociado a la falta de servicios basicos en la vivienda y saneamiento basico y el ultimo
factor con 6,65%, los malos habitos alimenticios y deficientes condiciones economicas.
Conformando el 51,09% de la varianza acumulada. Concluyendo que los factores
socioculturales relacionados con la desnutricion crénica son la desorganizacion familiar,
disfuncionalidad familiar, hacinamiento, falta de servicios basicos en la vivienda y
saneamiento seguido de los malos habitos alimenticios y las deficientes condiciones

economicas.

Palabra clave: Factores socioculturales, desnutricidn cronica.
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ABSTRACT

The present study was quantitative, descriptive correlational cross-sectional prospective,
whose objective was to determine the socio-cultural factors related to chronic
malnutrition in children under one year served in the Health Center Pomacochas
Bongara-Amazon-2011; the study sample consisted of 73 children under 1 year with a
diagnosis of chronic malnutrition remains a sample universe, in its totality; It was used
as an instrument, the form of a questionnaire containing 44 questions with Likert scale,
validated by the binomial test whose value was significant (0,032 ); it was brought to
the statistical test Crombach alfa which had a strong reliability (0.78 ), between the
results we have 100% (73) of children under one year with chronic malnutrition
presented as the first cultural factor with a 26.46 %, the breakdown of the family with
economic imbalance unstable and overcrowding; The second factor composed of 17.97
%, family dysfunction associated with the lack of basic services in the housing and
basic sanitation and the last factor with 6.65 %, of poor eating habits and poor economic
conditions. Shaping the 51.09 % of the cumulative variance Concluding that the
sociocultural factors related to chronic malnutrition are the breakdown of the family,
family dysfunction, overcrowding, lack of basic services in the housing and sanitation

followed by poor eating habits and poor economic conditions.

Key word: Sociocultural factors, chronic undernourishmet.
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CAPITULO I
INTRODUCCION

La desnutricion es un problema de toda una realidad que se da a nivel mundial, que
adquiere perfiles tragicos; segun la UNICEF, 130 millones de nifios y nifias menores de
5 afios sufren de desnutricién en todo el mundo y es considerada como una de las

primeras causas de muerte para esta parte de la poblacion. (Fesal, 2003).

Segun cifras del informe “Indice Global del Hambre 20107, muestra que la desnutricién
infantil es la principal causa de hambre en el mundo donde casi la mitad de los
afectados son nifios. En América Latina y en el Caribe, dicha problematica afecta a un
promedio de 8.8 millones de nifios y nifias menores de 5 afios; es decir el 16% de la
poblacién de esa edad, ademas el 50% de mortalidad infantil es causada directa o

indirectamente por la falta de alimentacion adecuada.(Cam D, 2010).

En el Peru, la pobreza sigue afectando alrededor del 50% de la poblacién y la
desnutricién crénica sigue el mismo patron geografico. Entre los pobres extremos, el
35% de los nifios estd desnutrido frente a un 13% entre los no pobres. La desnutriciéon
por si misma limita el desarrollo econémico del pais al reducir la productividad del
capital humano. Ser pobre y estar desnutrido es una doble condicion que acentua la
exclusion y la inequidad. La nutricion del nifio se presenta asi como un insumo esencial

para el desarrollo social y econdmico para el pais. (Sanchez M, 2003).

Estudio realizado por el Programa mundial para Alimentos (PMA), atn los niveles de
desnutricién en nifios menores de cinco afios siguen siendo elevados, pese a los
programas sociales impulsados por el Gobiemo Central .fue la conclusiéon que se
desprende del informe “Mapa de Vulnerabilidad a la Desnutricion infantil desde la
Perspectiva de la Pobreza 2010”, presentado por el Programa mundial para Alimentos
(PMA), de las Naciones Unidas en el Pert y el Programa de las Naciones Unidas para el
Desarrollo (PNUD). Los resultados del mencionado informe muestran que las regiones
de Huancavelica, Apurimac y Cajamarca son las de mayores niveles de vulnerabilidad a
la desnutriciéon cronica infantil. Los recursos econdmicos son una buena base para
mejorar la situacion social de la poblacion, especialmente de los nifios(as), pero la
disponibilidad econémica o la mejora de los ingresos no garantiza impacto en los

indicadores sociales. (Cam D, 2010).



La desnutricién cronica infantil tiene como otras causas, las enfermedades infecciosas,
practicas inapropiadas de higiene, falta de saneamiento basico y agua segura, asi como
las limitaciones de acceso a los servicios de salud. A ello se suman las causas
estructurales referidas a la relacién de la desnutricién con deficientes condiciones
econdmicas (el 37.1% de los nifios y nifias del quintil mas pobre padece de desnutricion
crénica; en tanto que en el quintil mas rico afecta al 2.3%) y el bajo nivel educativo de
la madre (el 49.3% de nifios con desnutricién son hijos de madres sin instruccién

(Endes, 2009).

Amazonas es un departamento rural donde el 60% de su poblacioén vive en el campo,
teniendo como principal actividad productiva a la agricultura, siendo uno de los
departamentos que en los ultimos afios, contribuye con apenas 0.5% al PBI nacional, es
decir, conjuntamente con Apurimac, Madre de Dios y Tumbes que aportan 0.4% donde
se ocupa el dltimo lugar de produccién nacional. La pobreza en Amazonas en el afio
2008 fue de 59.7%, segun cifras oficiales del INEI, es el departamento lider en el
crecimiento de la pobreza a nivel nacional con 4.7%. La desnutricién crénica en
menores de 5 afios esta por encima del promedio nacional y bordea el 25%, y nos lleva a

ocupar el primer lugar en la desnutricion. (Vega, R. 2010)

A octubre del 2005 en la Red Sur de Amazonas (Chachapoyas, Rodriguez de Mendoza,
Luya, Bongard), la desnutricion cronica llegd a un valor de 24%4. (Miembros Del

Comité Ejecutivo Regional, 2007).

Otro factor que ocasiona la desnutricion es la desorganizacion familiar por medio del
desequilibrio econémico en el hogar considerandose el mas afectado el los menores, ya
que sus alimentos se vuelven limitados afectando el desarrollo corporal e intelectual, el
alza de los precios puede ser provocado por muchas causas como los diferentes ajustes
que intervienen en la actividad econémica y esto genera otros problemas como son los

malos héabitos alimenticios.

En el Centro de Salud de Pomacochas de la provincia de Bongara departamento de
Amazonas se obtiene datos estadisticos de 186 atenciones de menores de un afios; 73
tienen desnutricion crénica y ademas acompafiado de la valoracion de enfermeria en el
CRED que acuden en compaiiia de su madre o apoderado, se observa el descuido de la
higiene del menor y baja talla a las medidas antropométricas. En la entrevista a la madre

acerca de la lactancia materna exclusiva y alimentacion complementaria manifiestan
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conocer tedricamente pero no se obtiene ninguna mejoria en el proceso de recuperacion
del estado nutricional del menor. En las visitas domiciliarias se evidencia la existencia
hacinamiento, mal estado de higiene del hogar deficiencia de agua o desagiie en los
hogares y no cuentan con los alimentos que manifiestan a la entrevista de enfermeria.
Con la realidad identificada de las madres y los menores con desnutricion se plantea el
siguiente trabajo con la finalidad de persuadir los factores sociales y culturales que se
relacionan con la desnutricidn cronica de los menores de un afio atendidos en el Centro
de Salud Pomacochas; planteandose la siguiente pregunta de investigacion. ;Cudles son
los factores socioculturales relacionados a la desnutricion crénica en menores de un

afio atendidos en el Centro de Salud Pomacochas-Bongara-Amazonas - 2011?

El estudio tuvo como objetivo general: Determinar los factores socioculturales
relacionados a la desnutricion crénica en menores de un afio atendidos en el centro de
salud Pomacochas-Bongara-Amazonas -2011.Y como objetivos especificos identificar
el factor social de los menores de un afio atendidos en el centro de salud Pomacochas-
Bongara- Amazonas -2011; identificar el factor cultural de los menores de un afio
atendidos en el centro de salud Pomacochas-Bongard-Amazonas 2011; determinar el
tipo de desnutricién crénica de los menores de un afio atendidos en el Centro de

Salud Pomacochas-Bongara-Amazonas- 2011.



CAPITULO 11
MATERIAL Y METODOS

2.1. TIPO DE INVESTIGACION

El trabajo de investigacion es de tipo descriptivo correlacional prospectivo

transversal con enfoque cuantitativo no experimental (Hernandez, 2003)

2.2. DISENO DE INVESTIGACION

El disefio de investigacion que se utilizo fue de tipo no experimental, transversal,

descriptivo correlacional; no experimental porque no se manipularon las variables

de estudio; transversal porque la medicion de las variables se realiz6 en un solo

momento dado y descriptivo correlacional, porque primero se describid y luego se

relacion¢ los fenémenos. (Hernandez, 2003)

ESQUEMA

DONDE:

M :

X1, X2

X3

/ e
M r

1

X3

Menores de un afio con desnutricion cronica atendidos en el Centro

de Salud Pomacochas — Bongara — Amazonas.
: Factores socioculturales.
: Desnutricidn crénica en los menores de un afio.

: Variable de relacion



2.3. UNIVERSO MUESTRAL

La muestra del presente trabajo de investigacion fue universal donde se trabajo
con el 100% de la poblacion conformado por 73 menores de un afio con
desnutricion cronica para el estudio no se utilizd muestreo; donde el universo
muestral forma parte de la poblacion y muestra en su totalidad por ser una

poblacidn reducida.
Criterio de inclusion:

Estuvo conformado por todos los menores de un afio atendidos con diagnostico

de desnutricién cronica en el Centro de Salud Pomacochas- Bongara - 2011.
Criterio de exclusion:

Estuvo conformado por todos los menores de un afio atendidos con diagndstico
eutr6fico, mayores de un afio y que presentan patologias severas o

malformaciones congénitas del Centro de Salud Pomacochas- Bongara - 2011.

2.4 METODOS, TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE
DATOS

A. Método y técnica

El método aplicado fue la encuesta con la técnica cuestionario (Canales. 2006)

B. Instrumento
Se aplico el formulario de cuestionario donde se describe los factores
socioculturales mas frecuentes que fue adaptado del “Rol del trabajador en la
atencion del niiio desnutrido” elaborado por Naranjo Carmen, Nahr Edihovert,
Mufioz Noris, Gonzalez Williams (Caracas, Venezuela), adaptado por la
investigadora; para mejores resultados de la investigacion, se sometié a 07
juicio de expertos donde participaron un trabajador social, un nutricionista, un
magister en ciencias sociales ,un estadistico y tres enfermeras , y validandose
con la prueba binomial donde se obtuvo el resultado de 0.32 donde el grado de
concordancia es significativo(Ver amexo 01);el mismo que se calcula la
confiabilidad mediante el Coeficiente Alfa de Crombach con el 10% de la
poblacién en estudio y se obtuvo 0.78 obteniendo una fuerte confiabilidad (Ver

anexo 02) Fl instrumento consta de tres partes donde se detalla una pequefia
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introduccion, seguido de los datos generales de la madre y seguido de los 44
items de los factores socioculturales en primer lugar se describe los factores
sociales donde se subdivide en:(Area econémica, capacitacion laboral, dinamica
familiar , fisico ambiental) seguido del factor cultural donde se subdivide
en:(cultural o conductual, materialista o estructural y estilos de vida y conductas
saludables) para determinar la medicién se utilizo la escala likert dandole los
siguientes valores:(Nunca:1;Algunas veces:2; Pocas veces :3; Muchas veces :4;

Siempre :5) (Ver anexo 03)

2.5. PROCEDIMIENTO Y RECOLECCION DE DATOS:

2.6

Para el procedimiento de la recoleccion de datos de tomo en cuenta las siguientes

etapas.

1.

Primero se selecciond y elabord un instrumento de medicion de los factores
socioculturales de la desnutricion teniendo en cuenta la operacionalizacién de

variables, luego se procedio a realizar la validez y confiabilidad.

. Luego se solicito el permiso y aceptacion del jefe del establecimiento del Centro

de Salud de Pomacochas - Bongara — Amazonas para proceder con la ejecucion

respectiva.

. Después de la aceptacién y permiso concedido se realizé la aplicacién del

instrumento a las madres de los menores de un afio con diagndstico de
desnutricion cronica se entrevistd a 73 madres (Anexo 03) ; también se evalud
las medidas antropométricas de los menores de un afio para determinar el tipo de

desnutricién crénica (Ver anexo 05)

. Como tltima etapa del proceso se realizo el andlisis el tratamiento estadistico

para determinar los factores socioculturales relacionados a la desnutricion
crénica. Para poder identificar cudles son los factores socioculturales se trabajo

con el instrumento para determinar el diagnostico sociocultural (Ver anexo 04)

ANALISIS DE LOS DATOS

El procesamiento de los datos se realizo en funcion a la escala de medida para cada

item, se utilizd la teoria del analisis factorial de correspondencias multiples y el

analisis de clasificacion jerarquicas. Es una técnica estadistica para trabajos de

caracter socioeconomico cuya finalidad es poner de manifiesto graficamente las



relaciones de dependencia existentes entre las diversas modalidades de dos o mas
variables categoricas a partir de la informaciéon proporcionada por sus tablas de
frecuencias cruzadas. Procesandose la informacidon con el paquete estadistico
SPADN, SPSS, X Lstat. Considerando 44 variables activas y 6 variables
ilustrativas cada una con su etiqueta de identificacion y su correspondiente

codificacion (Ver anexo N° 8)



CAPITULO II1

RESULTADOS

TABLA N° 01: Descripcion del primer factor sociocultural relacionado a la

desnutricion cronica en menores de un afio atendidos en el Centro de Salud

Pomacochas-Bongaria-Amazonas-2011

MODALIDAD VARIABLES -
Siempre Su presupuesto familiar mensual es mayor de 300 soles mes
Siempre | De su ingreso econdmico le alcanza para comprar los alimentos de manera satisfactoria
Siempre | Ud. participa en la distribucion del presupuesto familiar
Pocas veces El trabajo de los miembros de su familia es estable

Pocas veces
Muchas veces
Muchas veces
Nunca
Pocas veces
Algunas veces
Nunca
Siempre
Algunas veces
Nunca
Siempre
Siempre
Siempre
Siempre
Pocas veces
Nunca
Nunca
Pocas veces

t Los miembros de su familia tienen experiencia en el trabajo que desempefia.
- Los miembros de su familia tienen experiencia en el trabajo que desempefia.

El grado de instruccién de sus familiares le beneficia en algiin trabajo

. Su pareja le pega o le insulta.

{ Elimina la basura diaria o inter diario en su casa
" Elimina la basura diaria o inter diario en su casa
{ Cria animales en su casa de manera correcta

El medio de transpértate desde tu casa hasta el lugar que compras tus alimentos es facil.
Tiene alguna creencia para la preparacién de los alimentos

Después de darle tu pecho le das agiiita

La sopa le da para que tome primero que la papilla

. Le da de comer a su bebe le da carne, cereales y frutas.
| Para servir los alimentos espera la presencia de su esposo
| Su familia presenta diferencias sociales en su vida

Tiene oportunidad de trabajo

- Cocina a lefia para preparar los alimentos
{ Consume sus alimentos guardados mayor de 24 horas.

Cocina a lefia para preparar los alimentos

ZONA CENTRAL

Algunas veces
Muchas veces
Algunas veces
Algunas veces
Algunas veces
Algunas veces
Muchas veces
Siempre
Algunas veces
Nunca

Nunca

Pocas veces
Pocas veces
Muchas veces
Muchas veces
Muchas veces
Siempre
Muchas veces
Algunas veces
Muchas veces

| De su ingreso econémico le alcanza para comprar los alimentos de manera satisfactoria
| Ud. participa en la distribucion del presupuesto familiar
| El grado de instruccién como madre le beneficia para algun trabajo
El grado de instruccién de sus familiares le beneficia el trabajo que desempeiia.
| Su pareja le pega o le insulta.

Se encuentran bajo su responsabilidad sobrinos pequefios

Cria animales en su casa de manera correcta

Elimina la basura diaria o inter diario en su casa

El medio de transpértate desde tu casa hasta el lugar que compras tus alimentos es facil.
Tiene alguna creencia para la preparacién de los alimentos

Sus creencias y costumbres intervienen en la alimentacién

La sopa le da para que tome primero que la papilla.

Después de darle tu pecho le das agiiita

Cerca a su vivienda existen aguas negras, moscas que le incomodan

| Realiza la higiene personal y del bebe a diario

Cocina a lefia para preparar los alimentos

Cocina a lefia para preparar los alimentos

El agua que consume es hervida o tratada

Consume sus alimentos guardados mayor de 24 horas.
Su casa tiene ventanas y se siente comodo.

FUENTE: Salida de Spadn 3,21, Base de datos de la encuesta. (Anexo 03)

SOCIAL

: Area econémica
CULTURAL: Cultural o conductual ¥ Materialista o estructural

M Area de capacitacion laboral W Area dinamica familiar MEB Area fisico ambientalli
@B cstilos de vida y conductas saludables@

CONFORMADO POR EL 26, 46% (Anexo 06)



Diagnéstico sociocultural

Regular ingreso econdmico, nivel educativo del padre que no le beneficia en su trabajo,
madres alfabetas y analfabetas que no le beneficia su nivel educativo en su trabajo,
comunicacidn insatisfactoria con su pareja, presencia de dos o mas lactantes por familia,
vivienda cercana a aguas negras y servidas, familias con normas establecidas por el jefe

del hogar, calidad de la vivienda inadecuada, practicas alimenticias negativas.
Fuente :(Anexo 04)

FACTORI:

Desorganizacion familiar con desequilibrio economico y hacinamiento.



TABLA N° 02: Descripcion del segundo factor sociocultural relacionado a la

desnutricion crdonica en menores de un afio atendidos en el Centro de Salud

Pomacochas-Bongari-Amazonas-2011

MODALIDAD VARIABLES

Nunca
Pocas veces
Nunca
Nunca
Siempre.
Siempre

Muchas veces
26-30
Nunca

Pocas veces)
No

Muchas veces |
Algunas veces |
Algunas veces |
- Después de darle tu pecho le das agiiita para calmar su sed cuando llora
Algunas veces | ' ’

Muchas veces

Algunas veces
Pocas veces.
Muchas veces
Siempre
Pocas veces

Su presupuesto familiar mensual es mayor de 300 soles

| De su ingreso econdémico le alcanza para comprar los alimentos de manera satisfactoria

Su ingreso econdémico viene de ayudas particulares, familiares , institucionales
El grado de instruccion de sus familiares le beneficia en el trabajo que desempeiia.

{ Convive su esposo o pareja.

| Es madre soltera o padre soltero y tiene apoyo de su pareja.
Muchas veces |
Algunas veces |

La comunicacién con su esposo es satisfactoria
Su pareja le pega o le insulta.
Su tiempo de trabajo es prolongado mas de 8 horas

| Edad de la madre
i El medio de transpértate desde tu casa hasta el lugar que compras tus alimentos  es facil.
Algunas veces |

Con la distribucién de su vivienda se siente comodo para todo os integrantes de su familia
Cria animales en su casa de manera correcta (corral, cajones)

Servicios basicos en la vivienda de la madre

La sopa le da para que tome primero que la papilla.

Sus creencias y costumbres intervienen en la alimentacion de su nifio

Le da de comer a su bebe le da carne, cereales y frutas a su nifio

Acude al Centro de Salud.

Su bebe recibe lactancia materna exclusiva/alimentacion 5 veces mayor de seis meses
Su casa tiene ventanas y se siente comodo con la ventilacion.

Consume sus alimentos guardados '

{ Cocina a lefia para preparar los alimentos

| Realiza la higiene personal y del bebe a diario
Muchas veces |
Algunas veces |

Su vivienda se encuentra ordenada y limpia
Cocina a lefia para preparar los alimentos

ZONA CENTRAL

Algunas veces |

Algunas veces
Algunas veces
Algunas veces
Nunca
Algunas veces
Nunca

Nunca
Separada
18-25

Nunca
Siempre
Algunas veces
Algunas veces
Siempre
Siempre
Pocas veces
Siempre
Siempre
Siempre
Siempre
Muchas veces
Algunas veces

Su ingreso econdmico viene de ayudas particulares, familiares o institucionales
Su presupuesto familiar mensual es mayor de 300 soles.

- El trabajo de los miembros de su familia es estable.

El grado de instruccién de sus familiares le beneficia en el trabajo que desempeiia.
Su pareja le pega o le insulta
Es madre soltera o padre soltero y tiene apoyo de su pareja.
La comunicacidn con su esposo es satisfactoria
Convive su esposo o pareja.
Estado civil de la madre
Edad de la madre
Sus creencias y costumbres intervienen en la alimentacion
Le da de comer a su bebe le da camne, cereales y frutas.
La sopa le da para que tome primero que el segundo
Su familia presenta diferencias sociales en su vida
Acude al Centro de Salud.
Su bebe recibe lactancia materna exclusiva/alimentacion 5 veces mayor de seis meses
Después de darle tu pecho le das agiiita para calmar su sed
Su casa tiene ventanas y se siente comodo con la ventilacion.
Barre todos los dias su casa
Su vivienda se encuentra ordenada y limpia
Realiza la higiene personal y del bebe a diario
Cocina a lefia para preparar los alimentos
Cocina a lefia para preparar los alimentos

FUENTE: Salida de Spadn 3,21, Base de datos de la encuesta. (Anexo 03)

SOCIAL

: Area econémica
CULTURAL: Cultural o conductual ™ Materialista o estructural

M Area de capacitacion laboral W Area dinamica familiar W Area fisico ambientalll
@@ estilos de vida y conductas saludablesWl
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CONFORMADO POR EL 17,97% de la varianza explicada y 44,43%(de la varianza
acumulada)

Diagnéstico sociocultural

Desempleo, ingreso economico inestable, presupuesto familiar que estd ubicado en el
nivel de pobreza extrema, adultos del grupo familiar sin oficio definido, adultos del
grupo familiar sin experiencia y/o capacitacion laboral, grupo de madres del grupo
etéreo de 26 -30 afios que conviven con su pareja y algunas veces padecen de violencia
domestica y tienen jornada laboral prolongada, grupo de madres del grupo etéreo de 18-
25 que son madres solas y tienen escasa participacion en la toma de decisiones porque
dependen de otras personas, vivienda ubicada en terreno de dificil acceso, ausencia o
deficiencia del sistema de eliminaciéon de excretas y servicios basicos, practicas
alimenticias negativas en la alimentacion complementaria y inadecuada técnica de
lactancia materna exclusiva, inadecuadas costumbres en la limpieza y ventilacion del

hogar (cocinan a lefia).

Fuente :(Anexo 04)

FACTORII:
Disfuncionalidad familiar asociado a la falta de servicios basicos en la vivienda y

saneamiento.
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Tabla N° 03: Descripcion del tercer factor sociocultural relacionado a la
desnutricion cronica en menores de un afio atendidos en el Centro de Salud

Pomacochas-Bongara-Amazonas-2011

MODALIDAD  VARIABLES

Nunca tiene trabajo estable

Muchas veces | Ud. participa en la distribucion del presupuesto familiar

Algunas veces | De su ingreso econdmico le alcanza para comprar sus alimentos de manera satisfactoria
Algunas veces | Los miembros de su familia tienen experiencia laboral en el trabajo que desempeifian
Algunas veces | El trabajo de los miembros de su familia es estable

Nunca. Su pareja consume alcohol.
Siempre 1 Su pareja consume alcohol
Pocas veces | Se encuentran bajo su responsabilidad sobrinos pequefios

Algunas veces Es madre soltera o padre soltero y tiene apoyo de su pareja.

Algunas veces | La comunicacion con su esposo es satisfactoria

Algunas veces | Cerca a su vivienda existe aguas negras, moscas que lo incomodan.

Muchas veces | Con la distribucién de su vivienda se siente cémodo para los integrantes de su familia.
Pocas veces | Barre todos los dias su casa

Muchas veces | Barre todos los dias su casa _

Nunca | El medio de transpértate desde tu casa hasta el lugar de compras es de facil acceso.
Algunas veces | Con la distribucién de su vivienda se siente cémodo para los integrantes de su familia
Muchas veces | Elimina la basura diaria o inter diario en su casa

Siempre | Le da de comer a su bebe le da carne cereales y frutas.
Adventista Religion de lamadre
' ' ' ZONA CENTRAL
Siempre 1 Ud. part101pa “en la distribucién del presupuesto familiar
Pocas veces | Su presupuesto familiar mensual es mayor de 300 soles
Nunca | Ud. participa en la distribucién del presupuesto familiar
Siempre | Su presupuesto familiar mensual es mayor de 300 soles
Algunas veces { Ud. Tiene trabajo estable
Nunca | De su ingreso econdmico le alcanza para comprar los alimentos de manera satisfactoria
Nunca | Los miembros de su familia tienen experiencia laboral en el trabajo que desempefian.
Nunca | El trabajo de los miembros de su familia es estable.
Pocas veces | Su pareja consume alcohol.
Siempre { Es madre soltera o padre soltero y tiene apoyo de su pareja

Muchas veces | El medio de transpértate desde tu casa hasta el lugar compras es de facil acceso
Siempre Barre todos los dias su casa.

Siempre { Elimina la basura diaria o inter diario en su casa

Siempre | Con la distribucién de su vivienda se siente cémodo para los miembros de su familia.
Muchas veces | Sus creencias y costumbres intervienen en la alimentacién

Nunca | Cuando le da de comer a su bebe le da carne cereales y frutas.

Siempre | Para servir los alimentos espera la presencia de su esposo

Nunca Su religion le prohibe consumir algunos alimentos

Catolica Religion de la madre

FUENTE: Salida de Spadn 3,21, Base de datos de la encuesta. (Anexo 03)
SOCIAL  : Area econémica MR Area de capacitacion laboral W Area dinimica familiar Wl Area fisico ambientallllk
CULTURAL: Cultural o conductual ¥ Materialista o estructural @B estilos de vida y conductas saludables@®

CONFORMADO POR EL 6,65% de la varianza explicada y 51,09%(de la varianza
acumulada)

Los tres factores representan el 51,09% de la varianza explicada (Es decir que el
51.09% de la desnutricién infantil es explicado por los tres factores més importantes

encontrados)
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Diagnostico sociocultural

Desempleo, ingreso econdmico inestable, ingreso global menor al costo de la canasta de
alimentos, escasa participacion de la madre en la distribucion del presupuesto familiar,
adultos del grupo familiar sin oficio definido, comunicacién insatisfactoria,
alcoholismo, familia extendida numerosa, vivienda ubicada en terreno de dificil acceso,
vivienda cercana a aguas negras y servidas, creencias costumbristas negativas, normas

establecidas en la familia

Fuente :(Anexo 04)

FACTOR III:

Malos habitos alimenticios y deficientes condiciones economicas.
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Tabla N°04: Consolidado total de los tres factores socioculturales relacionados a la
desnutricion croéonica en menores de un afio atendidos en el Centro de Salud

Pomacochas - Bongara - Amazonas-2011

Factores socioculturales % de inercia % de los
acumulada factores

Desorganizacion familiar con desequilibrio
economico y hacinamiento. 26,46 26,46%

Disfuncionalidad familiar asociado a la falta

de servicios bésicos en la vivienda y 44.43 17,97%
saneamiento

Malos habitos alimenticios y deficientes

condiciones econdmicas. 51,08 6,65%
Otros factores socioculturales (68 factores) 99,56 48.92%
Total( 71 factores socioculturales) 100.00% 100.00%

Fuente: Salida de Spadn 3,21, Base de datos. (Anexo 06)
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Tabla N° 05: Factor social de los menores de un afio atendidos en ¢l Centro de Salud

Pomacochas —-Bongara —Amazonas - 2011.

VARIABLE FAMILIAS
MODALIDAD Fi %
1. Ud. tiene trabajo estable.
Nunca 71 97.3
Algunas veces 2 2.7
73  100.0

2. De su ingreso econdmico le alcanza para comprar los alimentos para su consumo
diario de manera satisfactoria.

Algunas veces 54 73.9
Pocas veces 14 19.2
Nunca 5 6.9
, ) ) B 73 1000
3. Su presupuesto mensual es mayor de 300 solesa mes.
Nunca 42 57.5
Algunas veces 27  36.9
Pocas veces 2 2.8
Siempre 2 2.8
) N - ) 73 1000
' 4.Ud. participa en la distribucion del presupuesto familiar
Muchas veces 27 36.9
Pocas veces 19 26.1
Algunas veces 16 219
Siempre 6 8.3
Nunca 5 6.8
73 100.0
5. Su ingreso econémico viene de ayudas particulares, familiares o institucionales. ‘
Nunca 45 61.7
Algunas veces 26 356
Muchas veces 2 2.7
73  100.0
6. El trabajo de los miembros de su familia es estable )
Nunca 47  64.4
Algunas veces 26 35.6
73 100.0
7. Los miembros de su familia tienen experiencia en el trabajo que desempefia '
Algunas veces 35 47.9
Nunca 34 46.5
Pocas veces 4 5.6
73  100.0

8. El grado de instruccion de sus familiares le beneficia en el trabajo que desempefia

Algunas veces 46 63.1
Pocas veces 27 36.9

73 100.0
" 9. El grado de instruccién como madre le beneficia en el trabajo que realiza ' -

15



" TABLA N° 05 CONTINUACION

Algunas veces 47 644
Nunca 23 315
Pocas veces 2 2.8
73 100.0
10. Convive su esposo o pareja
Siempre 52 71.2
Nunca 18 247
Algunas veces 3 4.1
73  100.0
11. La comunicacién con su ésposo es satisfactoria.
Siempre 28 38.2
Muchas veces 24 32.7
Nunca 17 23.8
Algunas veces 2 2.6
Pocas veces 2 2.7
73 100.0
12. Su pareja consume alcohol. '
Algunas veces 46 63.0
Pocas veces 16 21.9
Nunca 5 6.8
Muchas veces 3 4.1
Siempre 3 4.1
73  100.0
' 13. Su pareja le pega o insulta o
Algunas veces 50 684
Nunca 17 23.3
Pocas veces 6 8.3
' ' 73 100.0
' 14. Es madre soltera o padre soltero y tiene apoyo de su pareja. '
Siempre 37 50.6
Muchas veces 13 17.8
Algunas veces 11 15.1
Nunca 9 123
Pocas veces 3 4.2
73 100.0
" 15. Se encuentran bajo su responsabillidad sobrinos pequefios u otros aparte de '
sus hijos
Nunca 51 69.8
Algunas veces 17 23.2
Pocas veces 3 4.2
Siempre 2 2.8
73 100.0
" 16. Su tiempo de trabajo es prolongado mas de 8 horas -
Muchas veces 30 410
Pocas veces 20 273
Algunas veces 9 123
Nunca 9 12.3
Siempre 5 6.9
73  100.0
~ 17. Se encuentran bajo su responsabilidad adultos mayores en su familia
Nunca 64 87.7

16



TABLA N°05 CONTINUACION
Algunas veces 9 12.3
73 100.0
18. Cuando salea trabajar el que cuida al menor es un menor de 15 afios de edad '

Algunas veces 41 56.2
Nunca 30 41.1
Muchas veces 2 2.7
73 100.0
19. Con la distribucién de su vivienda se siente cémodo para todos los integrantes de su
familia
Siempre 27 369
Muchas veces 24 32.9
Algunas veces 16 219
Nunca 4 5.6
Pocas veces 2 2.7
73  100.0
" 20. Elimina la basura diaria o inter diario en su casa
Muchas veces 40 54.7
Siempre 21 28.8
Pocas veces 9 12.4
Nunca 3 4.1
73 1000
21. Barre todos los dias su casa “
Muchas veces 39 53.4
Siempre 31 42.5
Pocas veces 3 4.1
73  100.0
" 22. animales en su casa de manera correcta (corral, cajones)
Muchas veces 45 61.6
Siempre 13 17.9
Pocas veces 10 13.7
Nunca 5 6.8
73 100.0
23. Cerca a su vivienda existe aguas negras, moscas que le incomodan
Muchas veces 30 41.1
Siempre 24 32.8
Pocas veces 7 9.6
Nunca 7 9.6
Algunas veces 5 6.9
73 100.0
' 24. El medio de transpértate desde tu casa hasta el lugar que compras tus ’ -
alimentos es facil y rdpido
Algunas veces 34 46.6
Nunca 16 21.9
Pocas veces 11 15.0
Muchas veces 9 123
Siempre 3 4.1
73 1000

FUENTE: Salida de Spadn 3,21, Base de datos de la encuesta. (Anexo 03)
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N° la tabla N° 05 De los 73 menores de un afio con diagnodstico de desnutricion crénica
a la entrevista de sus madres para determinar el factor social se determina lo siguiente:
El area econdmica que el 97.3% (71) madres nunca tienen trabajo estable ademas
el73.9% (54) madres algunas veces de su ingreso econdémico le alcanza para comprar su
alimentos de manera satisfactoria y 57.5%(42) madres nunca su ingreso econoémico es
mayor de 300 soles pero 61.7%(45) madres muchas veces participan en la distribucién
del presupuesto familiar donde el 61.7%(45) madres nunca viene su ingreso econémico
de ayudas particulares, familiares o institucionales ;el area de capacitacion laboral
donde el 64.4%(47) familias nunca el trabajo de los miembros dé su familia es estable;
ademas el 47.9% (35) familias algunas veces el grado de instruccién de sus familiares
les beneficia en el trabajo que desempefian, el 64.4%(47) madres algunas veces el
grado de instruccion como madre le beneficia en el trabajo que realiza; el area de la
dindmica familiar donde el 71.2%(52) las madres siempre conviven con su pareja,
donde el 38.2%(28) madres siempre la comunicacion con su pareja es satisfactoria y el
63%(46) madres algunas veces su pareja consume alcohol , donde el 68.4%(50) madres
algunas veces su pareja le pega o insulta . En el caso de ser madres solteras siempre
tienen apoyo de su pareja el 69.8%(51) madres nunca se encuentran bajo su
responsabilidad nifios pequeilos u otros aparte de sus hijos el 41%(30) madres muchas
veces su tiempo de trabajo es prolongada por mas de 8 horas, donde el 87.7%(64)
nunca se encuentra bajo su responsabilidad adultos mayores en su familia, el 56.2%(41)
madres algunas veces cuando salen a trabajar el que le cuida al menor es otro menor; En
el 4rea fisico ambiental el 36.9%(27)de madres siempre se encuentran cémodo con la
distribucion de su vivienda para sus familiares como seflal de conformismo por su
misma realidad que se encuentran en el area rural el 54.7%(40) muchas veces elimina
la basura diaria o interdiario en su casa , el 53.4%(39) madres muchas veces barren
todos los dias su casa, el 61.6% (45) madres y crian sus animales de manera correcta
(corral y cajones) el 41.1% (30) madres muchas veces cerca su viviendas existen aguas
negras y moscas que lo incomodan y el 46.6%(34) madres algunas veces el medio de

transportate desde su casa hasta el lugar que compras tus alimentos es facil y rapido.
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TABLA N° 06 Factor cultural los menores de un aiio atendidos en el Centro de

Salud Pomacochas -Bongard —Amazonas - 2011.

VARIABLE FAMILIAS
MODALIDAD Fi %
25. Tiene alguna creencia para la preparacion de los alimento de sus hijos
Nunca 66  90.5
Algunas veces 5 6.8
Pocas veces 2 2.7
_ o o 73 100.0
26. Sus creencias y costumbres intervienen en la alimentacion de su nifio
Nunca 65 89.1
Algunas veces 8 10.9
73  100.0
27. Su religién le prohibe consumir algunos alimento
Nunca 70 959
Algunas veces 3 4.1
73 100.0
28. La sopa le da para que tome primero que la papilla
Muchas veces 45 61.6
Siempre 13 179
Pocas veces 10 137
Nunca 5 6.8
73 100.0
. 29. Después de darle tu pecho le das agiiita para calmar su sed cuando llora o
Muchas veces 45 61.6
Siempre 13 179
Pocas veces 10 137
Nunca 5 6.8
73 100.0
30. Le da de comer a su bebe carne, cereales y frutas T
Algunas veces 31 426
Nunca 22 301
Pocas veces 18 24.6
Siempre 2 2.7
S . o _ 73 100.0
31. Para servir los alimentos espera la presencia de su esposo
Muchas veces 42 56.2
Pocas veces 18 24.7
Algunas veces 5 6.8
Nunca 4 6.9
Siempre 4 6.9
73 100.0
. 32. Cuando su nifio se enferma acude al curandero -
Nunca 71 97.2
Algunas veces 2 2.8
73 100.0
" 33. Su familia presehfa diferencias sociales en su vida cotidiana.
Algunas veces 41 56.2
Pocas veces 32 438
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TABLA N° 06 CONTINUACION

34. Su familia recibe beneficios organizaciones sociales que tiene la
Localidad
Nunca

Algunas veces

© 35. Acude al centro de salud
Siempre
Muchas veces
Pocas veces

' 36. Tiene oportunidad de trabajo
Nunca
Algunas veces

- 37. Practica los habitos de higiene para preparar los alimentos y realizar sus
actividades cotidiana
Siempre
Muchas veces

'~ 38. Su bebe recibe lactancia materna exclusiva/ alimentacién complementaria 5
veces. Adecuada

Nunca
Muchas veces
Pocas veces
Algunas veces

39. Realiza la higiene personal y del bebe a diario
Muchas veces
Siempre
Pocas veces
Algunas veces

40. Su vivienda se encuentra ordenada y limpia

Muchas veces
Siempre
Pocas veces
Algunas veces

41 El agua que consume es hervida o tratada

Siempre
Muchas veces

© 42. Cocina a lefia para preparar los alimentos
Siempre

Muchas veces

Pocas veces

Nunca

Algunas veces

20

73

38
35
73

53
17

73

)

73

66

73

38
19
73

33
28

[~ ]

73

45
22

73

42
31
73

59

W

59
73

100.0

52.1
47.9

100.0

72.6

23.3

4.1
100.0

97.2
2.8
100.0

90.4
9.5
100.0

52.1
26.1
10.9
10.9

100.0

45.2
3 84
10.9
55
100.0

61.6

30.1
5.5
2.7

100.0

57.5
2.5
100.0

80.9
10.9
4.1
4.1
80.9
100.0



'TABLA N° 06 CONTINUACION |
43, Su casa tiene ventanas y se siente comodo

Muchas veces 38 52.1
Pocas veces 17 23.2
Siempre 15 20.6
Algunas veces 3 4.1
73 100.0
"'44. Consume sus alimentos éiféfdaads -

Algunas veces 28 38.4
Muchas veces 20 27.4
Nunca 4 5.5
Siempre 3 384
Algunas veces 28 4.1
73 100.0

FUENTE: Salida de Spadn 3,21, Base de datos de la encuesta. (Anexo 03)

En la tabla N° 06 De los 73 menores de un afio con diagndstico de desnutricién crénica
a la entrevista de sus madres para determinar el factor cultural se determina lo
siguiente: En el area cultural o conductual que el 90.5%(66) madres nunca tienen
alguna para la preparacion y alimentacién sus hijos, el 89.1%(65) madres nunca sus
creencias y costumbres intervienen en la alimentacién de su nifio, el 95.5%(70) madres
nunca su religion le prohibe algunas alimentos , el 61.6%(45) madres muchas veces le
dan la sopa para que tome primero que la papilla y el 39.7%(29) pocas veces le dan
después de darle su pecho le dan agua para calmar su sed cuando llora , el 42.6%(31)
madres algunas veces le dan carne cereales y frutas en su alimentacion complementaria
el 56.2%(42) madres muchas veces para servir los alimentos esperan la presencia del
esposo, el 97.2%(71) nunca acuden al curandero cuando se enferma; en la 4rea
materialista o estructural donde el 56.2%(41) madres algunas veces tienen diferencias
sociales en su vida cotidiana, el 56.2%(38) madres nunca su familia recibe beneficios de
organizaciones sociales la localidad , el 72.6%(53) siempre acude al centro de salud
cuando se enferma , el 97.2%(71), nunca tienen oportunidad de trabajo en el area de los
estilos de vida y conductas saludables donde el 90.4%(66) madres siempre practican los
hébitos de higiene en la preparacién de los alimentos y realizar sus actividades
cotidiana, el 52.1%(38) madres nunca sus menores hijos reciben lactancia materna
exclusiva y alimentaciéon complementaria adecuada el 45.2%(33) madres muchas veces
realizan y el bafio diario del bebe, el 61.6%(45) madres muchas veces sus viviendas se
encuentran ordenada y limpia, el 57.%(42) Madres siempre consumen agua hervida o
tratada, el 80.9% (59) madres siempre cocinan a lefia, el 52.1%(38) madres muchas
veces sus casas tienen ventanas y se sienten comodo, el 38.4%(28) madres algunas

veces consumen alimentos guardados.
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TABLA N° 07: Clase I sociocultural de madres de los menores de un afio con
desnutricién crénica atendidos en el Centro de Salud Pomacochas - Bongara —

Amazonas — 2011

VARIABLE MODALIDAD

36.99 % familias de extrema pobreza (Arllrekb>07)

Nunca Su presupuesto familiar mensual es mayor de 300 soles

Nunca Su ingreso econdémico viene de ayudas particulares, familiares o institucionales

Pocas veces De su ingreso econémico le alcanza para comprar los alimentos su consumo
diario de manera satisfactoria.

Nunca - El grado de instruccion de sus familiares le beneficia en el _trabajo que
desempeiia

Siempre Es madre soltera o padre soltero y tiene apoyo de su pareja

Muchas veces | Su tiempo de trabajo es prolongado mas de 8 horas

Nunca | El medio de transpértate desde tu casa hasta el lugar que compras tus alimentos

es facil y rapido

Muchas veces | Con la distribucién de su vivienda se siente comodo para todos los integrantes
de su familia :

Muchas veces | Elimina la basura diaria o inter diario en su casa

Muchas veces | Barre todos los dias su casa

Muchas veces | La sopa le da para que tome primero que la papilla

Algunas veces | Sus creencias y costumbres intervienen en la alimentacion

Nunca { Su familia presenta diferencias sociales en su vida

Algunas veces | Su bebe recibe lactancia materna exclusiva/alimentacién complementaria de

{ manera adecuada.

Muchas veces | Su vivienda se encuentra ordenada y limpia

Pocas veces Su casa tiene ventanas y se siente comodo
Muchas veces | Consume sus alimentos guardados mayor de 24 horas.
Siempre Cocina a lefia para preparar los alimentos

FUENTE: Salida de Spadn, procedimiento de clasificacion jerarquica.
SOCIAL  : Area econdmica MR Arca de capacitacion laboral W Area dinamica familiar W Area fisico ambientallilk
CULTURAL: Cultural o conductual ® Materialista o estructural @B estilos de vida y conductas saludables®®

Grupo de madres de familia del 100% (73); el 36.99% (27) que presentan las siguientes
caracteristicas donde su nivel econémico es extremadamente bajo, su tiempo de su
trabajo es mayor de ocho horas, el medio de transporte no es factible para comprar sus
necesidades basicas que muchas veces se sienten comodos con la distribuciéon de su
vivienda para todos los miembros de su familia; madres que manifiestan conductas
culturales que muchas veces le dan de consumir la sopa que la papilla en la
alimentacion complementaria y algunas veces sus creencias y costumbres intervienen en
la alimentacion de sus menores. Grupo de madres de acuerdo a su nivel economico y
sus conductas culturales muchas veces consumen alimentos guardados, pocas veces
tienen ventilacion en sus hogares; ademas algunas veces reciben una lactancia materna
exclusiva adecuada y una alimentacién complementaria correcta. Son familias de

extrema pobreza.
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‘TABLA N° 08: Clase 1II sociocultural de madres de los menores de un afio con
desnutricion crénica atendidos en el Centro de Salud Pomacochas- Bongard —

Amazonas -2011

VARIABLE __ MODALIDAD

53.42 % familias pobres (Anexo 07)

Algunas veces | Suingreso econémico viene de ayudas particulares.

Algunas veces | Su presupuesto familiar mensual es mayor de 300 soles

Algunas veces | De su ingreso econdémico le alcanza para comprar sus alimentos de manera

.  satisfactoria.

Algunas veces | El grado de instruccion de sus familiares le beneficia en el trabajo que
| desempeiia

Pocas veces Su tiempo de trabajo es prolongado méas de 8 horas

Siempre | Elimina la basura diaria o inter diario en su casa

Siempre Con la distribucién de su vivienda se siente cémodo

Algunas veces | El medio de transpértate desde tu casa hasta el lugar es de facil acceso
Muchas veces | Cerca a su vivienda existe aguas negras, moscas

Nunca } Sus creencias y costumbres intervienen en la alimentaciéon
Pocas veces | La sopa le da para que tome primero que la papilla
Nunca | Tiene alguna creencia para la preparacion de los alimentos

Algunas veces | Después de darle tu pecho le das agiiita

Algunas veces | Su familia recibe beneficios sociales

Muchas veces | Cocina a lefia para preparar los alimentos

Muchas veces Su casa tiene ventanas y se siente cémodo

Siempre | Su vivienda se encuentra ordenada y limpia
~ Algunas veces - | Consume sus alimentos guardados

FUENTE: Salida de Spadn, procedimiento de clasificacion jerarquica
SOCIAL  : Area econdmica MR Area de capacitacion laboral W Area dinamica familiar W Area fisico ambientallilt
CULTURAL: Cultural o conductual W8 Materialista o estructural @B estilos de vida y conductas saludables#®

En el grupo de madres de familias del 100% (73); el 53.42% (39) presentan las
siguientes caracteristicas donde tienen regular nivel econdémico, su nivel educativo de
los familiares algunas veces les beneficia en su trabajo, el tiempo de su trabajo pocas
veces es mayor de ocho horas, su medio de transporte algunas veces es factible para
comprar sus necesidades basicas pero cerca de su vivienda existe aguas negras y moscas
que lo incomodan. Grupo de madres de acuerdo a los aspectos culturales y conductuales
pocas veces le da sopa que la papilla y nunca intervienen sus creencias en la preparacion
de sus alimentos y algunas veces le da agiiita después de darle su pecho cuando llora y
ademas algunas veces reciben beneficios de organizaciones sociales. Son familias

pobres.
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Tabla N° 09: Clase III sociocultural de las madres de los menores de un aiio con
desnutricion crénica atendidos en el Centro de Salud Pomacochas- Bongara —

Amazonas- 2011

"VARIABLE _ MODALIDAD

9.59 % familias no pobres (Anexo 07)
Siempre Su presupuesto familiar mensual es mayor de 300 soles
Muchas veces | Su ingreso econdmico viene de ayudas particulares
Nunca | Su pareja le pega o le insulta.
Siempre | Se encuentran bajo su responsabilidad sobrinos pequefios
Nunca Cria animales en su casa de manera correcta
Siempre ' El medio de transpdrtate desde tu casa hasta el lugar de compras
Pocas veces | Elimina la basura diaria o inter diario en su casa
Algunas veces | Tiene alguna creencia para la preparacién de los alimentos
Siempre } Cuando le da de comer a su bebe le da carne.
Siempre | Su casa tiene ventanas y se siente comodo
Algunas veces | Su vivienda se encuentra ordenada y limpia
Nunca Consume sus alimentos guardados.
Nunca | Cocina a lefia para preparar los alimentos -

FUENTE: Salida de Spadn, procedimiento de clasificacion jerarquica
SOCIAL : Area econ6mica WK Area de capacitacién laboral W Area dindmica familiar WE Area fisico ambientallil
CULTURAL: Cultural o conductual ¥ Materialista o estructural @R cstilos de vida y conductas saludables®

En el grupo de madres de familias del 100% (73); el 9.59% (7) presentan las siguientes
caracteristicas donde tienen un adecuado nivel econémico y- padecen violencia
doméstica pero siempre se encuentra bajo su responsalidad de nifios pequefios y tienen
buenos hébitos para la crianza de los animales su hogar. Grupo de madres que algunas
veces intervienen sus creencias en la preparacion de sus alimentos con buenos estilos
de vida y siempre le da carne y cereales en la alimentacién complementaria.Son familias

no pobres.
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CAPITULO IV

DISCUSION

En la tabla N° 01 En la descripciéon del primer factor sociocultural de la
desnutriciéon cronica en menores de un afo atendidos en el Centro de Salud
Pomacochas-Bongara-Amazonas-2011 se obtiene la desorganizacion familiar con

desequilibrio econémico y hacinamiento conformado por el 26,46%.

Contrastando y comparando con el estudio realizado por Romero (2008)
“Desnutricion y Desarrollo infantil: Evaluacion de factores de riesgo ambientales y de
la historia de la salud”. Donde llegé a la conclusion que es un indicador significativo
para la desnutricion las condiciones socioecondmicas y las restricciones econdomicas
que afecta la dindmica familiar. Con este antecedente de estudio podemos afirmar que €l
presente trabajo de investigacion ha demostrado que dentro de los factores
socioculturales relacionados a la desnutricion cronica en menores de un afio atendidos
en el Centro de Salud Pomacochas —Bongara-2011. Donde también la desorganizacion

familiar afecta a la familia con la inestabilidad econdémica.

Tabla N°02 En la descripcién del segundo factor sociocultural de la desnutricion
crénica en menores de un afio atendidos en el Centro de Salud Pomacochas-Bongara-
Amazonas-2011 se determind la disfuncionalidad familiar asociado a la falta de

servicios basicos en la vivienda y saneamiento conformado por el 17,97%.

Contrastando y comparando con Arnaud, M. (2005) en su estudio” Entorno social
y desnutricidon en nifios de 1 a 4 afios de comunidades indigenas de México” donde
llegd a la conclusion que el medio ambiente social, particularmente las condiciones de
‘higiene y la atencién del nifio enfermo son factores asociados a un mayor riesgo de
desnutricion, independientemente del déficit en la ingesta del nifio; para decidir sobre el
como y con qué intervenir no se debe olvidar el medio social en el que el nifio se
desarrolla como la cultura, conocimientos, actitudes y practicas de la madre en relacion
con la alimentacion, cuidados del nifio sano y tratamiento del nifio enfermo. De igual
manera Quispe, K. (2010) en su estudio de “Prevalencia de desnutricion crénica y
anemia en nifios de 6 a 36 meses en el distrito de Sahrua-Ayacucho. Donde llego a la
conclusion las condiciones ambientales son las causas frecuentes en un 74% de las

enfermedades de los nifios y obteniendo un resultado de la elevada prevalencia de



desnutricion cronica representado con un 55.8% en el total de la poblacion evaluada
representando la mayor incidencia en nifios de 6 a 12 meses por los factores de
condiciones ambientales inadecuadas donde vive el nifio. En el (Anexo 9) en el grupo
etéreo de los menores de un afio con desnutricion cronica se obtiene que del 100% (73)
de menores de un afio el 1,37% (1) pertenecen al grupo etéreo a de menor de un mes.
E128,77% (21) pertenecen del grupo etéreo de 1mes a 6meses 69,9%(51) pertenecen al
grupo etéreo de 6 meses a 12 meses donde se demuestra incidencia de la desnutricién
cronica en los menores de un afio atendidos en el centro de salud Pomacochas-Bongara -
2011. Se encuentra en la edad de alimentacion complementaria. Segun (Endes, 2009)
Donde manifiesta que la desnutricion cronica infantil tiene como otras causas, las
enfermedades infecciosas, practicas inapropiadas de higiene, falta de saneamiento
basico y agua segura, asi como las limitaciones de acceso a los servicios de salud.
También nos manifiesta (Diouf, 2004) Nos manifiesta que la desnutricion crénica es el
resultado de la interaccién de tres niveles: El escenario institucional que rige la
comunidad (acceso a servicios basicos y entornos saludables), las condiciones del hogar
(condicidn de los padres y familia). Con todos estos antecedentes se puede demostrar
que en el presente trabajo de investigacion se ha demostrado que la disfuncionalidad
familiar asociado a la falta de servicios basicos y saneamiento, donde las condiciones de
higiene son inadecuadas por las inapropiadas practicas de higiene son factores causales

de la desnutricion crénica.

Tabla N° 03 En la descripcion del tercer factor sociocultural de la desnutricion |
cronica en menores de un afios atendidos en el Centro de Salud Pomacochas -Bongara-
Amazonas-2011 se obtiene conformado por los malos habitos alimenticios y

deficientes condiciones econémicas conformado por el 6,65%

Contrastando y comparando con Rivera, Cl. (2006) en su estudio “Factores que
determina el estado nutricional de los menores de dos afios que asisten al programa de
vigilancia, Promocion del Crecimiento y Desarrollo zona norte de Masaya Enero —
Marzo” Donde llega a la conclusion que la calidad de la alimentacion es inadecuada y
se relaciona con practicas inadecuadas de la alimentacion lo que conlleva a la
desnutricidén de los menores. De igual manera Cérdova, D. y Marquez 1. (2005) En su
estudio “Tipos de desnutricién segiin habitos alimentarios en nifios de 1 a 5 afios que
asisten al consultorio de control de crecimiento y desarrollo. Hospital de apoyo 1. Donde

la desnutricion prevalece 23% en la poblacidn infantil, siendo el sexo masculino el mas
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afectado a diferencia del sexo femenino. En (Anexo 10) Con respeto al sexo de los
menores de un afio con desnutricion crénica atendidos en el Centro de Salud
Pomacochas-Bongara-Amazonas-2011 .Donde el 100% (73) de menores de un afio el
49,32% (36) pertenecen al sexo femenino. El 50,7%(37) pertenecen al sexo masculino.
Comparando con la literatura se demuestra que el sexo masculino es el mas afectado en
el estudio; donde también 1llegé la conclusion que existe relacion de dependencia entre
los tipos de desnutricion y los habitos alimentarios p< 0,05. Segun (Diouf, 2004)
Donde nos dice que la desnutricién crénica se presenta como resultado de dietas
inadecuadas. Con todos estos antecedentes se demuestra que en el presente trabajo de
investigacion que uno de los factores socioculturales de la desnutricion cronica en los
menores de un afio atendidos en el Centro de Salud Pomacochas Bongard- Amazonas -

2011 son los malos hébitos alimenticios y deficientes condiciones econdmicas.

Dorothea Orem, en su teoria nos manifiesta en el entorno, se considera los
factores, fisicos, quimicos, biolégicos y sociales, ya sean éstos familias o comunidades,
que influyen e interactuar en la persona. Las actitudes del auto-cuidado se aprenden
como el individuo va madurando y son afectados por creencias culturales hébitos y
costumbres de la familia y sociedad; donde la edad, etapa de vida, estado de salud
afectan la capacidad del individuo para realizar las capacidades de auto-cuidado
analizando con los resultados obtenidos se logra determinar que las madres estan
ligados con las practicas negativas que se desencadena desde el cimiento familiar
basado en su ingreso economico que no es adecuado afectando la salud con el

saneamiento basico, hacinamiento seguido de los malos hébitos alimenticios.

Tabla N° 07 Clase I sociocultural de madres de los menores de un afio con
desnutriciéon cronica atendidos en el Centro de Salud Pomacochas- Bongard —
Amazonas- 2011.Que pertenece al grupo madres de familia del 100% que es. (73) el
36.99% (27) son familias de extrema pobreza teniendo las siguientes caracteristicas
donde su nivel econémico es extremadamente bajo, su tiempo de trabajo es mayor de
ocho horas, el medio de transporte no es factible para comprar sus necesidades basicas
que algunas veces se sienten comodos con la distribucién de su vivienda para todos los
miembros de su familia; madres que manifiestan conductas culturales que muchas veces
le dan de consumir la sopa que la papilla en la alimentacién complementaria y algunas
veces sus creencias y costumbres intervienen en la alimentacion de sus menores. De

acuerdo a su nivel econdmico y sus conductas culturales muchas veces consumen
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alimentos guardados, pocas veces tienen ventilacidn en sus hogares; ademas algunas
veces sus menores hijos reciben una lactancia materna exclusiva adecuada y una
alimentacién complementaria correcta. Contrastando con la literatura Segun (Sanchez
M, 2003) Donde manifiesta que el 37.1% de los nifios(as) del quintil mas pobre padece
de desnutricion crénica; En el Peru, la pobreza sigue afectando alrededor del 50% de la
poblacién y la desnutricién crénica sigue el mismo patrdon geografico. Ademas Rivera,
CL (2006) en su estudio “Factores que determina el estado nutricional de los menores
de dos afios que asisten al programa de vigilancia, Promocién del Crecimiento y
Desarrollo zona norte de Masaya Enero —-Marzo” Donde concluye que la mayoria de
las madres que asisten al programa estdn limitado de trabajo y las que laboran se
desempefian como obreras, la accesibilidad de los alimentos a los hogares es limitado
debido al salario percibido por los padres que desempefian como obreros no logra cubrir
el gasto de la canasta basica de alimentos. Esto significa que la calidad de la
alimentacion es inadecuada y se relaciona con practicas de alimentacién inadecuada
afecta el estado nutricional del nifio. Con todos estos antecedentes se puede demostrar
que en el presente trabajo de investigacion se ha demostrado que la desnutricién cronica

es encuentra en las familias de extrema pobreza.

Tabla 08 Clase II sociocultural de madres de los menores de un afio con
desnutricion crénica atendidos en el Centro de Salud Pomacochas- Bongara —Amazonas
-2011. Grupo de madres de familias del 100% que es (73) el 53.42% (39) Donde
pertenece al grupo de familias pobres teniendo las siguientes caracteristicas donde las
madres tienen un regular nivel econdémico, su nivel educativo de los familiares algunas
veces les beneficia en su trabajo, el tiempo de su trabajo pocas veces es mayor de ocho
horas, su medio de transporte algunas factible para comprar sus necesidades basicas
pero cerca de su vivienda existe aguas negras y moscas que lo incomodan. Grupo de
madres de acuerdo a los aspectos culturales y conductuales pocas veces le da sopa que
la papilla y nunca intervienen sus creencias en la preparacion de sus alimentos y algunas
veces le da agiiita después de darle su pecho cuando llora y ademas algunas veces
reciben beneficios de organizaciones sociales. Contrastando con la literatura segin
(Sanchez M, 2003).Nos dice que Ser pobre y estar desnutrido es una doble condicion
que acentua la exclusion y la inequidad. La nutricién del nifio se presenta asi como un
insumo esencial para el desarrollo social y econdmico para el pais. La desnutricién por

si misma limita el desarrollo econémico del pais al reducir la productividad del capital
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humano. Ademas la literatura de (Sociologia de la salud, 2010) manifiesta que los
grupos sociales mas desfavorecidos, como origen de las desigualdades en el estado de
salud de los mismos. Se la designa también como "cultura de la pobreza" (los pobres
tienen preferencia por conductas no saludables, estilos de vida insanos). Desde las
ciencias de las conductas se ha considerado que el comportamiento individual y los
estilos de vida personales elegidos libremente constituyen una de las principales
determinantes de la salud, y de las diferencias entre los individuos y entre los grupos
integrantes de la sociedad

Tabla N° 09 Clase III sociocultural de las madres de los menores de un afio con
desnutriciéon crénica atendidos en el Centro de Salud Pomacochas- Bongara —
Amazonas- 2011. Grupo de madres de familias del 100% que es (73) el 9.59% (7)
Pertenece al grupo madres no pobres teniendo las siguientes caracteristicas. Tienen un
adecuado nivel econémico y nunca padecen de violencia domestica pero siempre se
encuentra bajo su responsalidad de nifios pequefios y tienen buenos habitos para la
crianza de los animales su hogar. Grupo de madres que algunas veces intervienen sus
creencias en la preparacion de sus alimentos con buenos estilos de vida y siempre le da
carne y cereales en la alimentacion complementaria. Contrastando con la literatura
(Cam D, 2010) Donde nos dice que los recursos econémicos son una buena base para
mejorar la situacion social de la poblacidén, especialmente de los nifios(as), pero la
disponibilidad econdémica o la mejora de los ingresos no garantiza impacto en los
indicadores sociales para disminuir la desnutricion. También (Endes, 2009) nos dice

que en el quintil mas rico afecta al 2.3%.
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CAPITULO V
CONCLUSIONES

Se arribd a las siguientes conclusiones:

1. Se concluy6 que los factores socioculturales relacionados con la desnutricion cronica
son la desorganizacién familiar, disfuncionalidad familiar, hacinamiento, falta de
servicios basicos en la vivienda y saneamiento seguido de los malos héabitos
alimenticios y las deficientes condiciones econdémicas. Es decir que el 51.09% de la

desnutricion infantil es explicado por los tres factores mencionados

2. En el factor social se logré determinan que las madres de los nifios menores de un
afio nunca tienen trabajo estable y su ingreso econdémico nunca es mayor de 300
soles ademas algunas veces de su ingreso econdémico le alcanza para comprar su
alimentos de manera satisfactoria pero algunas veces el grado de instruccion como
madre le beneficia en su trabajo; donde algunas veces su pareja consume alcohol, y
son maltratadas. y muchas veces su tiempo de trabajo es prolongado por mas de 8
horas, en algunas veces cuando salen a trabajar el que le cuida al menor es otro
menor; donde si sienten comodos con la distribucidén de su vivienda como sefial de
conformismo por su misma realidad que se encuentran en el area rural y se
encuentran expuesta cerca su viviendas existen aguas negras y moscas que lo

incomodan.

3. En el factor cultural se logré determinar que las madres de los nifios menores de un
afio nunca tienen alguna creencia para la preparacion y alimentacion sus hijos, ni
tampoco su religion le prohibe algunos alimentos ; pero muchas veces le dan la sopa
para que tome primero que la papilla y pocas veces después de darle su pecho le dan
agua para calmar su sed cuando llora, y algunas veces le dan carne cereales y frutas
en su alimentacion nunca sus menores hijos reciben lactancia materna exclusiva y
alimentacién complementaria de manera adecuada siempre cocinan a lefia, y algunas

veces consumen alimentos guardados

4. Las madres de familia en base a las caracteristicas socioculturales se clasificaron en
tres clases importantes como: clase I son familias de extrema pobreza 36.99%
(27)Clase 1I: El son familias pobres 53.42% (39); Clase III: Son familias no pobres
9.59% (7)



5. Con respeto a la clasificacion del tipo de desnutricion cronica se obtuvo que el mayor
porcentaje se encuentra en retardo de crecimiento leve y mas predominante en el

sexo masculino; afectando al grupo etéreo entre de 6 meses a 12 meses en mayor

porcentaje.
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CAPITULO VI
RECOMENDACIONES

1. GOBIERNO REGIONAL AMAZONAS
Gestionar planes de trabajo que estén relacionados con los factores socioculturales
que causan la desnutricioén en el departamento de Amazonas con previa coordinacion
con las autoridades locales de acuerdo a la situacion social y econdmica del lugar
que se encuentra y proponer profesionales de la salud para trabajar exclusivamente
con las familias vunerables pobres y extremos pobres especialmente que se centren
con mayor prioridad a las familias que presentan desorganizacion familiar,
disfuncionalidad familiar mejorar el saneamiento basico y contribuir en mejorar los

malos habitos alimenticios.

2. DIRECCION REGIONAL DE SALUD AMAZONAS
Capacitar a los profesionales de salud para una atencidn integral a las familias
vulnerables, de esta manera poder realizar planes de trabajo de acuerdo a las

necesidades de familias que tienen nifios con desnutricion infantil.

3. MUNICIPALIDAD DISTRITAL DE LA FLORIDA POMACOCHAS
Gestionar trabajos para los servicios basicos en cuanto al agua y desagiie de los
anexos que pertenecen a la Florida Pomacochas porque las familias vunerables ‘se
encuentran en el area rural y carecen de servicios basicos ademads para disminuir con

uno de los factores de la desnutricion

4. FACULTAD DE ENFERMERIA DE LA UNTRM-A
Profundizar los temas en salud publica donde los estudiantes puedan adquirir
conocimientos previos para poder trabajar con las comunidades y grupos vulnerables
que causan la desnutricion y poder tener la capacidad de gestiéon con los actores
sociales y ademas profundizar los temas en cuidados en enfermeria en familiar para
lograr egresados con conocimientos y habilidades para trabajar en equipo y poder

solucionar un problema sociales que influye en la salud.

5. ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE ENFERMERIA DE LA UNTRM-A
Investigar los problemas sociales y culturales que intervienen en el estado de salud

de los nifios que presentan desnutricidon cronica y realizar investigaciones referidos al



tema porque la salud de las personas se ve también desde la parte social y cultural

que intervienen en el trabajo del profesional de enfermeria.

6. MADRES DE LOS MENORES
Tomar conciencia sobre su situacion sociocultural que se encuentra interviniendo en
la desnutricion de sus hijos menores y que todo depende de ellos para poder superar

la desnutricion en sus menores hijos.
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Anexo “01”

DETERMINACION DE LA VALIDEZ DEL INSTRUMENTO GRADO DE
CONCORDANCIA ENTRE LOS JUECES SEGUN PRUEBA BINOMIAL

JUECES VALOR
PREGUNTAS [ 1 [ 2 | 3 | 4 | 5 | ¢ | 7 | TOTAL | BINOMIAL
P)

1 111|111 |1 7 0.008
2 1111|111 7 0.008
3 ol 1111|111 6 0.055
4 111|111 |1 7 0.008
5 11|11 1]1]1 7 0.008
6 11 jo |1t |1]1 6 0.055
7 111|111 |1 7 0.008
8 S TS U R S S O S O IO 7 0.008
9 1|1 (1] 1]1]1]1 7 0.008
10 1o 1|11 ]1]1 6 0.055

Fuente: Apreciacion de los expertos

p

TP

N
Donde P = Valor Binomial

Entonces: P=

Se ha considerado:

0: si la respuesta es negativa

1: si la respuesta es positiva

> P

y N= Numero de jueces

0.221

N

7

0.032

La validez es altamente significativa para cada item ya que P <'0.05

Los resultados obtenidos por cada juez fueron menores de 0.032 por lo tanto el

grado de concordancia es significativo.
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Anexo “02”

DETERMINACION DE LA CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

Para determinar la confiabilidad del instrumento se procedié a utilizar la férmula alfa de

Crombach

o : Coeficiente alfa de Crombach

K : N° de items del instrumento

T.5:% . Sumatoria de la varianza de los items

5t :Varianza de la puntuacion total de la prueba
=102 {0.773)
=078

| El instrumento es fuertemente confiable ya que el alfa de crombach es mayor a 0.78
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Anexo “03”

FORMULARIO DE CUESTIONARIO

FACTORES SOCIOCULTURALES RELACIONADOS A LA DESNUTRICION
CRONICA EN MENORES DE UN ANO ATENDIDOS EN EL CENTRO DE
SALUD POMACOCHAS-BONGARA-AMAZONAS - 2011

INTRODUCCION:

El presente instrumento es parte de un estudio que tiene como objetivo: obtener
informacién sobre las causas socioculturales que se relacionan a la desnutricion cronica
en menores de un afio. Los resultados se utilizaran para fines de investigacién con el

proposito de mejorar la atencion del personal de enfermeria.

DATOS GENERALES:

Edad........coooiiiiiiiiinn. Religién..................... Estado Civil.......c.cceeeeni,
Grado de instruccion............ Tipo vivienda............... Servicios basicos: A( )yD ()
N TS [ | | e [ [
FACTORES SOCIALES

Area econdémica

01 Ud. tiene trabajo estable

02 | De su ingreso econdémico le alcanza para comprar
los alimentos para su consumo diario de manera
satisfactoria.

03 | Su presupuesto familiar mensual es mayor de 300
nuevos soles al mes.

04 | Ud. participa en la distribucién del presupuesto
familiar

05 | Su ingreso econdémico viene de ayudas
particulares, familiares o institucionales.

Area de capacitacién laboral

06 | El trabajo de los miembros de su familia es
estable.

07 | Los miembros de su familia tienen experiencia en
el trabajo que desempena.

08 | El grado de instruccién de sus familiares le
beneficia en el trabajo que desempefia.

09 | El grado de instruccion como madre le beneficia
en el trabajo que realiza.

Area Dinamica familiar

10 Convive su esposo o pareja.

11 | La comunicacion con su esposo es satisfactoria

12 | Supareja consume alcohol.

13 | Supareja le pega o le insulta.

14 | Es madre soltera o padre soltero y tiene apoyo de
su pareja.
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15 | Se encuentran bajo su responsabilidad sobrinos
pequeiios u otros aparte de sus hijos

16 | Su tiempo de trabajo es prolongado mas de 8
horas

17 | Se encuentran bajo su responsabilidad aduitos
mayores en su familia.

18 | Cuando sale a trabajar el que cuida al menor es un
menor de 15 afios de edad

Area fisico ambiental

19 | Con la distribucién de su vivienda se siente
cémodo para todos los integrantes de su familia

20 | Elimina la basura diaria o inter diario en su casa

21 | Barre todos los dias su casa

22 | Cria animales en su casa de manera correcta
(corral, cajones)

23 | Cerca a su vivienda existe aguas negras, moscas
que le incomodan.

24 | El medio de transpértate desde tu casa hasta el
lugar que compras tus alimentos es facil y rapido.

FACTOR CULTURAL

Cultural o conductual

25 | Tiene alguna creencia para la preparacién de los
alimentos de sus hijos

26 | Sus creencias y costumbres intervienen en la
alimentacion de su nifio

27 | Sureligion le prohibe consumir algunos alimentos

28 | La sopa le da para que tome primero que el
segundo.

29 | Después de darle tu pecho le das agiiita para
calmar su sed cuando llora

30 | Cuando le da de comer a su bebe le da came
cereales y frutas.

31 | Para servir los alimentos espera la presencia de su
esposo

32 | Cuando su nifio se enferma acude al curandero

Materialista o estructural

33 | Su familia presenta diferencias sociales en su vida
cotidiana.

34 | Su familia recibe beneficios de organizaciones
sociales que tiene la localidad

35 | Acude al Centro de Salud

36 | Tiene oportunidad de trabajo

Estilos de vida y conductas saludables

37 | Practica los habitos de higiene para preparar los
alimentos y realizar sus actividades cotidianas

38 | Su bebe recibe lactancia materna
exclusiva/alimentacién complementaria 5 veces
mayor de seis meses

39 | Realiza la higiene personal y del bebe a diario

40 | Su vivienda se encuentra ordenada y limpia

42




41 | El agua que consume es hervida o tratada

42 | Cocina a lefia para preparar los alimentos

43 | Su casa tiene ventanas y se siente cdmodo con la
ventilacion.

44 | Consume sus alimentos guardados mayor de 24
horas.

Adaptado de Naranjo, Mufloz, Gonzalez y modificado a la realidad del problema de investigacion por la
investigadora.
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Anexo “04”

INSTRUMENTO PARA DETERMINAR EL DIAGNOSTICO

SOCIOCULTURAL

Area

DIAGNOSTICO SOCIOCULTURAL

Area
economica

e Desempieo

» Ingreso global menor al costo de la canasta de alimentos

» Presupuesto familiar ubicado al nivel de pobreza extrema

» Ingreso econémico inestable

« Alta dependencia econémica

o Escasa participacion de la madre en la distribucion del presupuesto
familiar

 Ausencia de organizacién en la compra de alimentos

e Reduccion del gasto de alimentacion con relacion a otros rubros
» Desconocimiento del total ingreso familiar
» Ingresos provenientes de ayudas particulares o institucionales

Area
educacion y
capacitacion

laboral

e Madres analfabetas

e Madres alfabetas

o Adultos del grupo familiar sin oficio definido

e Adultos del grupo familiar sin experiencia y/o capacitacion laboral
¢ Nivel educativo del padre no acorde en el trabajo

¢ Nivel educativo de la madre no acorde en el trabajo

Area
dinamica
familiar

» Comunicacion insatisfactoria

o Inestabilidad de la pareja

e Madre o padre solo

» Madre adolescente

e Alcoholismo

 Violencia doméstica

« Pareja no incorporada a programa de planificacion familiar
« Niflo en atencion al cuidado de menores de edad

« Presencia de dos o mas lactantes por familia

e Familia extendida numerosa

e Madre con jornada laboral prolongada

» Escasa participacion de la madre en la toma de decisiones
« Ausencia de ambos padres biologicos

Area fisico
ambiental

e Vivienda de construccion inestable

o Ambiente de uso multivalente usado como vivienda

e Vivienda ubicada en terreno inestable

e Vivienda ubicada en terreno de dificil acceso

» Ausencia o deficiencia del sistema de eliminacidon de excretas
o Irregularidad en el servicio de aseo urbano

« Irregularidad en €l suministro de agua potable
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» Consumo de agua sin tratamiento

» Presencia de mas de tres animales domésticos dentro de la vivienda
» Hacinamiento

e Vivienda cercana a aguas negras y servidas

« Deficiencias de las condiciones de Higiene de la vivienda

Cultural o | » Creencias costumbristas negativas.
conductual | ¢ Normas establecidas en la familia

« Ideas negativas de los alimentos

« Practicas negativas en la alimentacion

Materialista |  Desigualdad social.

Estilos de » Inadecuados habitos de higiene.

vida y » Inadecuada técnica de lactancia materna y alimentacion
conductas complementaria.
saludables e Inadecuadas costumbres en la limpieza y ventilacion del hogar.
o Inadecuada practicas alimentarias

Adaptado de Naranjo, Mufioz, Gonzalez y modificado a la realidad del problema de investigacion por la
investigadora.

45



Anexo “05”

EVALUACION NUTRICIONAL DEL MENOR DE UN ANO

I) Datos Generales

Nombres ¥ apellidos:. .. .ouuenniii e et

oo O O PN
1 PPNt
III) Diagnéstico Nutricional de Desnutricion Croénica
Talla/Edad
Baja severa< -3de: | .
Baja>-de
Talla para la edad (T/E)
T/E = ‘ talla actual x 100
Talla ideal en el percentil 5° para la edad del nifio.
T (E) >95 Normal
T(E) 90<95  Retardo de crecimiento leve
T (E) 85<90  Retardo de crecimiento moderado
T (E) <85 Retardo de crecimiento severo.
WATERLOW JC (1991)
CONCLUSION DIAGNOSTICA:.....cceittiiiieirunnnunracteneeesessasessnsssmsmnsseeeeees
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Anexo “06”

ANALISIS DE CORRESPONDENCIAS MULTIPLES (Factores Socioculturales)

EDICION DE LOS VALORES PROPIOS TRANFORMACION DE BENZECRI*

Traza antes diagonalizacién 25
Suma de los valores propios... 25
Traza después de la transformacién 0.1204 Valor propio medio... 0.001696292
Valor VALOR PORCENTAJE  PORCENTAJE
BN propio PROPIO de inercia de inercia
original transformado ACUM
A M T= “.u/l G
1 0,1972 0,0319 26,4645 26,4645 D T R LR T L R R Ll Ry Ll L R T LT e arerp
2 0,1665 0,0216 17,9706 44,4351 R S L LT T T R s S T 2 2
3 0,1102 0,0080 6,6520 51,0872 P
4 0,1055 0,0072 5,9564 57,0436 D L L L L T P
5 0,0985 0,0060 4,9915 62,0351 AR Rk Ak d b ARk A kA ARk RN R R
6 0,0935 0,0052 4,3545 66,3897 E R AR RN RN IR RN AR h kA kR F ek bk hh ke kd
7 0,0928 0,0051 4,2688 70,6585 D L T
8 0,0865 0,0043 3,5357 74,1942 AR AR R R AR AR RN AR A AR R AT
9 0,0836 0,0039 3,2215 77,4157 B LS L T T T L T T o
10 0,0745 0,0028 2,3303 79,7460 DR
11 0,0702 0,0024 1,9593 81,7053 AR Ak kR Rk hd
12 ¢, 0701 0,0023 1,9510 83,6563 D
13 0,0639 0,0018 1,4738 85,1301 PO
14 00,0622 0,0016 1,3546 86,4846 AR R R R AR ARk A ok kb
15 0,058 0,0013 1,0817 87,5663 T
16 0,055 0,0011 0,9055 88,4718 -
17 0,0532 0,0010 0,8073 89,2791 S T T T ]
18 0,0499 0,0008 0,6419 89,9210 AR AR
19 0,0481 0,0007 0,5597 90,4807 N
20 0,0458 0,0006 0,4628 90,9435 Rkt b bt
21 0,0443 0,0005 0,4046 91,3481 -
22 0,0416 0,0004 0,3097 G16577  teesereseees
23 0,0392 0,0003 0,2359 91,8936 P
24 0,0384 0,0003 0,2135 92,1072 -
25 0,0363 0,0002 0,1602 92,2674 i
26 0,0355 0,0002 0,1418 92,4092 il
27 0,0347 0,0002 0,1246 92,5338 [eT—
28 0,0319 0,0001 0,0731 92,6070 i
29 0,03 0,0001 0,0460 92,6529 ik
30 0,0294 0,0000 0,0387 92,6917 pryanber
31 0,0285 0,0000 0,0290 92,7206 i
32 0,027 0,0000 0,0159 92,7365 kb
33 0,0264 0,0000 0,0117 92,7482 bbb
34 06,0254 0,0000 0,0062 92,7544 bbb
35 60,0236 0,0000 0,0007 92,7551

Edicién de los valores propios transformacién de BENZECRI*(Continuacién)
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36
37
38
39
40
a1
42
43
44
45
46
a7
48
49
50
51
52
53
54
55
56
57
58
59
60
61
62
63
64
65
66
67
68
69
70
71

dk ko ke

0,0224 0,0000 0,0001 92,7552

0,022 0,0000 0,0005 92,7556
0,0201 0,0000 0,0060 92,7616 e
0,0188 0,0000 0,0134 92,7751 i
0,0177 0,0000 0,0220 92,7970 rrrEr
0,0176 0,0000 0,0229 92,8199 i
0,0163 0,0000 0,0359 92,8558 i
0,0147 0,0001 0,0560 92,9118 e
0,0141 0,0001 0,0647 92,9765 e
0,0133 0,0001 0,0773 93,0538 preaa
0,0122 0,0001 0,0963 93,1501 v
0,0116 0,0001 0,1076 93,2578 i
0,0114 0,0001 0,1115 93,3693 e
0,0102 0,0002 0,1364 93,5058 e
0,0101 0,0002 0,1386 93,6444 e
0,0094 0,0002 0,1544 93,7988 b
0,0087 0,0002 0,1711 93,9699 e
0,0083 0,0002 0,1810 94,1508 b
0,0071 0,0003 0,2123 94,3631

0,007 0,0003 0,2150 94,5782 o
0,0064 0,0003 0,2318 94,8099 i

0,006 0,0003 0,2433 95,0532 i
0,0051 0,0003 0,2701 95,3233 e
0,0046 0,0003 0,2857 95,6090 **
0,0045 0,0003 0,2888 95,8978 b
0,0039 0,0004 0,3082 96,2060 *
0,0036 0,0004 0,3181 96,5241 -
0,0032 0,0004 0,3315 96,8556 *
0,0026 0,0004 0,3522 97,2078 b
0,0022 0,0004 0,3663 97,5741 *
0,0017 0,0005 0,3844 97,9585 *
0,0015 0,0005 0,3917 98,3502 *
0,0014 0,0005 0,3954 98,7457 *
0,0011 0,0005 0,4066 99,1523 *

0,001 0,0005 0,4104 99,5627 *
0,0003 0,0005 0,4373 100,0000 *

2,5 0,1204

*/La transformacion propuesta por Benzecri (1979) consiste en calcular los valores
propios corregidos mediante la expresion p=((A-1/Q)"2)*((Q/(Q-1))"2), siendo A el
valor propio original y Q el nimero de variables activas. Se retienen so6lo los valores

propios corregidos positivos
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Anexo “07”
GRUPO DE CLASES SOCIOCULTURALES DE MADRES DE LOS MENORES
DE UN ANO ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD POMACOCHAS-
BONGARA ~AMAZONAS - 2011

Classfication hierarchigue directe

9.59%

0%

Indi

53.42%

0%

Indi

indl

36.99%

0%

Lﬁmammﬁwﬁw$

|
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CODIFICACION DE LAS 44 VARIABLES ACTIVAS Y 6 ILUSTRATIVAS

Anexo “08”

N | Etiqueta Variable Etiqueta Modalidad Cédigo
1 AA Ud. tiene trabajo estable AAQ1 Nunca 1
AAQ02 Algunas veces 2
AA03 Pocas veces 3
AAQ4 Muchas veces 4
AAO5 Siempre 5
2 AB De su ingreso econémico le alcanza para comprar los ABO1 Nunca 1
alimentos para su consumo diario de manera satisfactoria. | AB02 Algunas veces 2
ABO3 Pocasveces 3
ABO4 Muchas veces 4
ABO5 Siempre 5
3 AC Su presupuesto familiar mensual es mayor de 300 nuevos | ACO1 Nunca 1
soles al mes. ACO02 Algunas veces 2
ACO03 Pocas veces 3
AC04 Muchas veces 4
ACO05 Siempre 5
4 AD Ud. participa en la distribucion del presupuesto familiar | ADO1 Nunca 1
ADQ2 Algunas veces 2
ADO3 Pocas veces 3
AD04 Muchas veces 4
ADOQS Siempre 5
5 AE Su ingreso econdmico viene de ayudas particulares, AEO01 Nunca 1
familiares o institucionales. AEQ2 Algunas veces 2
AEQ3 Pocas veces 3
AE04 Muchas veces 4
AEOQ5 Siempre 5
6 AF El trabajo de los miembros de su familia es estable. AFO01 Nunca 1
AFO02 Algunas veces 2
AF03 Pocas veces 3
AF04 Muchas veces 4
AF05 Siempre 5
7 AG Los miembros de su familia tienen experiencia en el AGO1 Nunca 1
trabajo que desempefia. AGO2 Algunas veces 2
AGO3 Pocas veces 3
AG04 Muchas veces 4
AGOS Siempre 5
8 AH El grado de instruccidn de sus familiares le beneficiaen | AHOI Nunca 1
el trabajo que desempefia. AHO02 Algunas veces 2
AHO3 Pocas veces 3
AHO04 Muchas veces 4
AHOS5 Siempre 5
Al El grado de instruccion como madre le beneficia en el AlQ1 Nunca 1
9 trabajo que realiza. AI02 Algunas veces 2
AIQ3 Pocas veces 3
Al04 Muchas veces 4
AIO0S Siempre 5
10 AJ Convive su esposo o pareja. AJO1 Nunca 1
AJO2 Algunas veces 2
AJO3 Pocas veces 3
AJ04 Muchas veces 4
AJOS Siempre 5
11 AK La comunicacién con su esposo es satisfactoria AKO01 Nunca 1
AKO02 Algunas veces 2
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Codificacion de las variables (Continuacion)

AKO03 Pocas veces 3

AK04 Muchas veces 4

AKOS5 Siempre 5

12 AL Su pareja consume alcohol. ALO1 Nunca 1
ALQ2 Algunas veces 2

ALQ3 Pocas veces 3

AL04 Muchas veces 4

ALOS Siempre 5

13 AM Su pareja le pega o le insulta. AMO1 Nunca 1
AMO02 Algunas veces 2

AMO3 Pocas veces 3

AMO04 Muchas veces 4

AMOS Siempre 5

14 AN Es madre soltera o padre soltero y tiene apoyo de su ANO1 Nunca 1
pareja. ANQ2 | Algunas veces 2

ANO3 Pocas veces 3

ANO04 Muchas veces 4

ANO5 Siempre 5

15 AO Se encuentran bajo su responsabilidad sobrinos pequefios | AO0O1 Nunca 1
u otros aparte de sus hijos AO002 Algunas veces 2

AO003 Pocas veces 3

AO04 Muchas veces 4

AO05 Siempre 5

16 AP Su tiempo de trabajo es prolongado mas de 8 horas AP0l Nunca 1
APQ2 Algunas veces 2

AP03 Pocas veces 3

AP04 Muchas veces 4

APOS Siempre 5

17 AQ Se encuentran bajo su responsabilidad adultos mayores en | AQO1 Nunca 1
su familia. AQO02 Algunas veces 2

AQO3 Pocas veces 3

AQ04 Muchas veces 4

AQOS5 Siempre 5

18 AR Cuando sale a trabajar el que cuida al menor es un menor | ARO! Nunca 1
de 15 afos de edad ARO2 Algunas veces 2

ARO3 Pocas veces 3

ARO04 Muchas veces 4

ARO5 Siempre S

19 AS Con la distribucion de su vivienda se siente comodo para | ASO1 Nunca 1
todos los integrantes de su familia AS02 Algunas veces 2

AS03 Pocas veces 3

AS04 Muchas veces 4

: : ASO05 Siempre 5

20 AT Elimina la basura diaria o interdiario en su casa ATO1 Nunca 1
ATO2 Algunas veces 2

ATO3 Pocas veces 3

AT04 Muchas veces 4

ATOS Siempre 5

21 AU Barre todos los dias su casa AUO1 Nunca 1
AUQ2 Algunas veces 2

AUO03 Pocas veces 3

AUO4 Muchas veces 4

AUO0S5 Siempre 5

22 AV Cria animales en su casa de manera correcta (corral, AV01 Nunca 1
cajones) AV(2 Algunas veces 2

AVO03 Pocas veces 3

AV04 Muchas veces 4
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Codificacion de las variables (Continuacion)

| | AVO05 Siempre 5
23 AW Cerca a su vivienda existe aguas negras, moscas que le AWO01 Nunca 1
incomodan. AW02 Algunas veces 2

AWO03 Pocas veces 3

AW04 Muchas veces 4

AWO05 Siempre 5

24 AX El medio de transpdrtate desde tu casa hasta el lugar que | AX01 Nunca 1
compras tus alimentos es facil y rapido. AX02 Algunas veces 2

AX03 Pocas veces 3

AX04 Muchas veces 4

AXO05 Siempre 5

25 | AY Tiene alguna creencia para la preparacion de los AYO01 Nunca 1
alimentos de sus hijos Y03 Algunas veoes 3

AYO03 Pocas veces 3

AY04 Muchas veces 4

AYO05 Siempre 5

26 AZ Sus creencias y costumbres intervienen en la AZ01 Nunca v 1
alimentacion de su nifio AZ02 Algunas veces 2

AZ03 Pocas veces 3

AZ04 Muchas veces 4

AZ05 Siempre 5

27 BA Su religion le prohibe consumir algunos alimentos BAOI1 Nunca 1
BAOQ2 Algunas veces 2

BAQ3 Pocas veces 3

BAO4 Muchas veces 4

BAOS Siempre 5

28 BB La sopa le da para que tome primero que el segundo. BBO01 Nunca 1
BB02 Algunas veces 2

BB03 Pocas veces 3

BB04 Muchas veces 4

BB05 Siempre 5

29 BC Después de darle tu pecho le das agiiita para calmar su BCO1 Nunca 1
sed cuando llora BCO02 Algunas veces 2

BC03 Pocas veces 3

BC04 Muchas veces 4

BCO05 Siempre 5

30 BD Cuando le da de comer a su bebe le da carne cereales y BDO1 Nunca 1
frutas. ' BD02 Algunas veces 2

BDO03 Pocas veces 3

BD04 Muchas veces 4

BDO0S5 Siempre 5

31 BE Para servir los alimentos espera la presencia de su esposo | BEO1 Nunca 1
BEO02 Algunas veces 2

BEO03 Pocas veces 3

BE04 Muchas veces 4

BEOQS Siempre 5

32 BF Cuando su nifio se enferma acude al curandero BFO1 Nunca 1
BF02 Algunas veces 2

BFO03 Pocas veces 3

BF04 Muchas veces 4

BFO05 Siempre 5

33 BG Su familia presenta diferencias sociales en su vida BGO1 Nunca 1
cotidiana. BGO02 Algunas veces 2

BGO3 Pocas veces 3

BGO04 Muchas veces 4

BGO5 Siempre 5

34 BH Su familia recibe beneficios de organizaciones sociales | BHOI Nunca 1
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Codificacion de las variables (Continuacion)

que tiene la localidad BHO02 Algunas veces 2

BHO03 Pocas veces 3

BH04 Muchas veces 4

BHO5 Siempre 5

35 BI Acude al Centro de Salud BIO1 Nunca 1
BI02 Algunas veces 2

BIO3 Pocas veces 3

BI04 Muchas veces 4

BIOS Siempre 5

36 BJ Tiene oportunidad de trabajo BJO1 Nunca 1
BJ0O2 Algunas veces 2

BJO3 Pocas veces 3

BJ04 Muchas veces - 4

BJO5 Siempre 5

37 BK Practica los habitos de higiene para preparar los BKO1 Nunca 1
alimentos y realizar sus actividades cotidianas BKO02 Algunas veces 2

BKO03 Pocas veces 3

BK04 Muchas veces 4

BKO05 Siempre 5

38 BL Su bebe recibe lactancia materna exclusiva/alimentacion | BLO1 Nunca 1
complementaria 5 veces mayor de seis meses BL02 Algunas veces 2

BLO3 Pocas veces 3

BL04 Muchas veces 4

BLO5 Siempre 5

39 BM Realiza la higiene personal y del bebe a diario BMO1 Nunca 1
BMO02 Algunas veces 2

BMO3 Pocas veces 3

BMO04 Muchas veces 4

BMOS5 Siempre 5

40 BN Su vivienda se encuentra ordenada y limpia BNO1 Nunca 1
BNO2 Algunas veces 2

BNO3 Pocas veces 3

BN04 Muchas veces 4

BNO5 Siempre 5

41 BO El agua que consume es hervida o tratada BOO01 Nunca 1
BO02 Algunas veces 2

BOO03 Pocas veces 3

BO04 Muchas veces 4

BOO0S5 Siempre 5

42 BP Cocina a leha para preparar los alimentos BPO1 Nunca 1
BP02 Algunas veces 2

BP03 Pocas veces 3

BP04 Muchas veces 4

BPO5 Siempre 5

43 BQ Su casa tiene ventanas y se siente comodo con la BOO01 Nunca 1
ventilacion. BO02 Algunas veces 2

BOO03 Pocas veces 3

BO04 Muchas veces 4

BO05 Siempre 5

44 BR Consume sus alimentos guardados mayor de 24 horas. BRO1 Nunca 1
BRO2 Algunas veces 2

BRO3 Pocas veces 3

BR0O4 Muchas veces 4

BRO5 Siempre 5

45 BS Edad de la madre BSO1 18-25 1
BS02 26-30 2

BS03 31-35 3

BS04 36-41 4
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Codificacion de las variables (Continuacion)

46 BT Religion de la madre BT01 Catolico 1
BTO02 Adventista 2
47 BU Estado civil de la madre BUO1 casado 1
BUO2 conviviente 2
BU03 separado 3
48 BV Grado de instruccién de la madre BV01 sin grado 7
BV02 rimaria incompleta 1
BV03 primaria completa 2
BV04 secundaria 3
incompleta
BV05 secundaria completa 4
BV06 superior(técnico, 5
pedagdgico)
BV07 superior 6
universitario
49 BwW Tipo de vivienda de la madre BWO1 propia 1
BWO02 alquilada 2
50 BX Servicios bésicos en la vivienda de la madre BX01 Si 1
BX02 No 2
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“Anexo 09”
Tabla N°09: Por edad de los menores de un afio con desnutricién cronica atendidos

en el Centro de Salud Pomacochas - Bongara-Amazonas - 2011.

Nifios Fi %
De 0 a 30 dias 1 1.4%
Dela 6meses 21 28.8%
De 6 a 12 meses 51 69.9%
TOTAL 73 100.0%

FUENTE: Evaluacion nutricional del menor de un afio. (Anexo 04)
FIGURA N°01 por edad de los 73 menores de un aiio con desnutricién crénica

atendidos en el Centro de Salud Pomacochas -Bongaria-Amazonas -2011
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Fuente: Tabla N 09

En la En la tabla y figura N° 01 con respeto a la por edad de los menores de un afio con
desnutricién crénica atendidos en el centro de salud Pomacochas-Bongara-Amazonas
2011. Del 100% (73); 1,37% (1) pertenecen al grupo etéreo a de menor de un mes; el
28,77%(21) pertenecen del grupo etéreo de de 1mes a 6meses 69,9%(51) pertenecen al

grupo etéreo de 6 meses a 12 meses.
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“Anexo 10”
Tabla N°10: Por sexo de los menores de un afio con desnutricién crénica

atendidos en el Centro de salud Pomacochas - Bongari-Amazonas - 2011

'SEXO Fi %
Femenino 36 ' 49.3
Masculino 37 : 50.7
TOTAL | 73 | 100.0

FUENTE: Evaluacién nutricional del menor de un aflo. (Anexo 04)

Figura N°02: Por sexo de los menores de un aifio con desnutriciéon cronica

atendidos en el Centro de Salud Pomacochas - Bongara-Amazonas 2011
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Fuente: Tabla N 10

En la En la tabla y figura N° 02 con respeto al sexo de los menores de un afio con
desnutricion crénica atendidos en el centro de salud Pomacochas-Bongara-Amazonas
2011.Del 100% (73); 49,32% (36) pertenecen al sexo femenino; el 50,7%(37)

pertenecen al sexo masculino.
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“Anexo 11”
Tabla N°11: Por tipo de desnutricion crénica de los menores de un aiio atendidos

en el Centro de Salud Pomacochas - Bongara-Amazonas -2011.

TIPO DE DESNUTRICION CRONICA Fi %

Retardo de crecimiento severo 2 2.7
Retardo de crecimiento moderado 8 109
Retardo de crecimiento leve . 63 86.4
TOTAL 73 100.0

FUENTE: Evaluacion nutricional del menof de un afio. (Anexo 04)
Figura N°03: Tipo de desnutriciéon crénica de los menores de un aiio atendidos en

el Centro de Salud Pomacochas - Bongara-Amazonas - 2011
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Fuente: TablaN 11
En la En la tabla y grafico N° 03 con respeto al tipo de desnutricién crénica de los

menores de un afio atendidos en el centro de salud Pomacochas-Bongara-Amazonas
2011Del 100% (73); el2.7%(2) tienen retardo de crecimiento severo; el 10,96% (8)
tienen retardo de crecimiento moderado y el 86,3% (63) tienen retardo de crecimiento

leve.
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“Anexo 12”

FACTORES SOCIOCULTURALES RELACIONADOS A LA DESNUTRICION CRONICA EN MENORES DE
UN ANO ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD POMACOCHAS — BONGARA - AMAZONAS - 2011
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SOCIOCULTURALES ~ CRONICA
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