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RESUMEN

Esta investigacion tuvo por objeto determinar los cuidados culturales e
integrales aplicados a nifios con desnutricion menores de 4 afios, CDI Guaranga,
parroquia Simiatug, partiendo con el planteamiento del problema, el cual permitié
formular, justificar y plantear los objetivos de este trabajo investigativo. La
metodologia presenta un enfoque cuantitativo y de tipo descriptivo. Por lo tanto, la
informacion fue levantada mediante la aplicacion de una encuesta a las madres de
familia de los nifios que asisten al Centro de Desarrollo Infantil. Los resultados
mostraron que los nifios presentan la falta de suficiente comida nutritiva, la falta de
conocimiento sobre nutricion y los escasos recursos econdémicos para adquirir los
alimentos adecuados, de tal manera que existe la necesidad de elaborar una guia
alimentaria con los componentes esenciales en alimentacion y nutricion para el
Centro de Desarrollo Infantil Guaranga. Finalmente, se presenta la guia alimentaria
con los componentes esenciales en alimentacidn y nutricién infantil, las mismas que
seran de gran ayuda para promover la atencion medica y valorar las practicas
culturales en el cuidado integral de los nifios con desnutricion, creando al mismo
tiempo una concientizacion a los nifios/as, madres de familia y personal que labora

en la institucién.

Palabras clave: Cuidados Culturales, Cuidados Integrales, Desnutricion

Infantil, Alimentacion.
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ABSTRACT

The purpose of this research was to determine the cultural and comprehensive
care applied to children with malnutrition under 4 years of age, CDI Guaranga,
Simiatug parish, began with an approach and formulation of the problem, which
allowed formulating, justifying and stating the objectives of this work.
investigative. Next, a theoretical framework was presented with the content of
research background, theoretical bases and definition of terms, which allowed a
proper study of the variables raised. Consequently, the relevant methodology was
determined, which included a quantitative and descriptive approach. Therefore, the
information was collected by applying a survey to the mothers of the children who
attend the Child Development Center. The results showed that boys and girls have
a lack of sufficient nutritious food, a lack of knowledge about nutrition and a lack
of economic resources to acquire adequate food, in such a way that there is a need
to develop a food guide with the essential components. in food and nutrition for the
Guaranga Child Development Center. Finally, the food guide is presented with the
essential components in child feeding and nutrition, which were of great help and
provided sufficient support to promote medical care and value cultural practices in
the comprehensive care of children with malnutrition, thus allowing, reduce the risk
of child malnutrition, while creating awareness among children, mothers and staff

who work in the institution.

Keywords: Cultural Care, Comprehensive Care, Malnutrition Infant, Food.
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INTRODUCCION

La presente investigacion abarca sobre los Cuidados Culturales e Integrales
aplicados a nifios con Desnutricion menores de 4 afios. CDI Guaranga. Parroquia
Simiatug. Periodo diciembre 2022 — abril 2023, considerando que es de vital
importancia que las madres de familia de los nifios y nifias que asisten al CDI tengan
conocimiento sobre la desnutricidn, ya que constituye una problematica multicausal
que retrasa el crecimiento de los menores en relacién a su edad e impacta
negativamente y de manera definitiva en su desarrollo, por ello; es pertinente contar
con una guia alimentaria que permitan reducir los indices de desnutricion infantil,
de la misma manera, concientizar a los padres y madres sobre las causas y

consecuencias que conllevan una mala alimentacion.

Esta investigacion se realizé mediante un trabajo bibliografico por medio de
la revision articulos cientificos, tesis, lectura de libros y sitios web, asi como
también, a través de la investigacion de campo realizada en el Centro de Desarrollo
Infantil Guaranga, en el cual se pudo realizar el levantamiento de informacion
necesaria para esta investigacion. De la misma manera, mediante la investigacion

descriptiva se pudo construir la informacion recolectada para el respectivo analisis.

En este sentido, el presente trabajo de investigacidn se estructura en cinco

capitulos:

e En el capitulo I: EIl problema, en el que se realiza el planteamiento y
formulacién del problema de investigacion, los objetivos de la
investigacion, justificacion y las limitaciones existentes en el desarrollo del
trabajo.

e El capitulo II: Marco tedrico, se desarrollan los antecedentes investigativos,
las bases tedricas, se plantea la definicién de términos y el sistema de
variables correspondientes a los cuidados culturales e integrales y la
desnutricion.

e EI capitulo Ill: Marco Metodologico, se puntualiza los niveles de
investigacion de acuerdo con su profundidad, al ambiente, el enfoque y al

método de investigacion a utilizarse, de la misma manera, se establece el



disefio investigativo y las técnicas e instrumentos de recopilacion de datos,
la poblacidn objeto de estudio y finalmente, se explica el procesamiento de
la informacion.

e El capitulo 1V: Resultados alcanzados segln los objetivos planteados, aqui
se explica y se muestra los principales resultados obtenidos de los diferentes
métodos, técnicas e instrumentos utilizados y aplicados en el levantamiento
de informacién. Mediante la aplicacion de una encuesta que fue dirigida
hacia las madres de familia de los nifios que asisten al CDI Guaranga se
logré recopilar informacion de primera fuente sobre el problema de estudio,
posterior a esto se detallan los resultados alcanzados segun los objetivos
establecidos.

e EI capitulo V: Conclusiones y Recomendaciones, se muestran las
conclusiones y recomendaciones, mismas que determinaron la necesidad de
elaborar una guia alimentaria con los componentes esenciales de

alimentacion y nutricion infantil.

Finalmente, se presenta la bibliografia utilizada en el desarrollo del presente
trabajo de investigacion, asi como también, se muestran los anexos que permiten
evidenciar todas las actividades desarrolladas en el trayecto de la investigacion, en
este apartado se identifica también, las estrategias planteadas que permiten dar
solucién al problema de estudio.



CAPITULO |
1. EL PROBLEMA

1.1.Planteamiento del Problema

Segun el Fondo de la Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF), afirma que,
en todo el mundo, casi 200 millones de nifios menores de cinco afios sufren retraso
en el crecimiento, emaciacién o una combinacion de ambos, y al menos 340
millones sufren el hambre oculta, es decir, una falta de vitaminas y minerales. Estas
tendencias reflejan la carga de malnutricion, que amenaza la supervivencia, el

crecimiento y el desarrollo de los nifios y las naciones (UNICEF, 2021).

Teniendo en cuenta que la desnutricion consiste un problema grave en el
mundo, la malnutricién no es solo un problema alimentario, ha sido considerado
por muchos afios, pero el concepto de la importancia de considerar los alimentos,
la salud la educacion y el cuidado de las personas, es de origen mas reciente. Para
dirigir de modo correcto las acciones en los proximos diez afios, se deben evaluar
nuevos logros alcanzados e identificar aquellas estrategias que son razonables.
(FAO, 2022)

En este sentido, todo nifio tiene derecho a recibir alimentos adecuados, que
garantice que los infantes no pasen hambre y que incluya la nutricibn como
elemento fundamental. Para salvaguardar este derecho, es necesario que los estados
se cercioren de que todo el mundo (incluidos los nifios) tenga acceso a viveres que,
como minimo, satisfagan sus necesidades nutricionales basicas y sean

culturalmente apropiados y seguros (UNICEF, 2021).

En este contexto, en el Ecuador nacen aproximadamente 330.000 nifios y nifias
al afio, 23 de cada 100 menores padecen desnutricion cronica infantil antes de los 5
afios de vida, es decir, son cerca de 380.000 infantes que crecen sin las
oportunidades adecuadas. El problema de la Desnutricion Cronica Infantil (DCI),
tiene mayor prevalencia en el &rea rural y en las regiones de la Sierray la Amazonia.
Asimismo, afecta mas a los nifios que a las nifias y se agudiza en la poblacién

indigena. Se identifica que las provincias de la Sierra — Centro (Cotopaxi,



Tungurahua, Chimborazo y Bolivar), la Amazonia austral (Pastaza y Morona
Santiago) y Santa Elena en la Costa; son las mas afectadas por la Desnutricion
Crobnica Infantil (DCI) en menores de 5 afios (Secretaria Técnica del Ecuador,
2021).

Segun el Plan de Desarrollo y Ordenamiento Territorial (GAD Parroquial
Simiatug, 2020, p. 33) estudio realizado en la parroguia Simiatug, demuestra
insuficientes valores nutricionales y caldricos en su dieta diaria. Esta situacion se
debe principalmente por la pérdida de cultivos ancestrales y un desconocimiento en
como combinar y preparar los alimentos locales. Los alimentos que constituyen la
dieta diaria son pobres en nutrientes; sus efectos se notan de manera especial en la

nifiez, por ende, demuestran bajo rendimiento escolar.

En relacién sobre los cuidados culturares para nifios con desnutricion, se deben
considerar las creencias y practicas alimentarias de la comunidad en la que se
encuentra el nifio. Hay que reconocer que las practicas alimentarias pueden variar
segun la cultura y la region, por lo que hay tener en cuenta la diversidad cultural.
También involucrar a los padres y cuidadores en la atencion del nifio y brindarles

informacion clara y comprensible sobre la importancia de una nutricioén adecuada.

De tal manera que, resulta importante conocer cuales son los Cuidados
Culturales en correspondencia con la desnutricion en los nifios menores a 4 afios
que asisten al Centro de Desarrollo Infantil Guaranga y de esta manera plantear una
guia alimentaria que mejore su alimentacion como medidas de minimizacion a la

problematica.



1.2. Formulacién del Problema

¢Como influyen los Cuidados Culturales e Integrales en la desnutricion de los
nifios menores de 4 afios del CDI Guaranga, parroquia Simiatug, periodo diciembre
2022 — abril 2023?



1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo General

Determinar los Cuidados Culturales e Integrales en nifios con Desnutricion
menores de 4 afios, CDI Guaranga, parroquia Simiatug, periodo diciembre 2022 —
abril 2023.

1.3.2. Objetivos Especificos

» Caracterizar socio demograficamente a los menores de 4 afios con
desnutricion del CDI Guaranga.

» ldentificar los cuidados culturales e integrales que reciben los nifios
menores de 4 afos.

» Elaborar una guia alimentaria de mejoramiento aplicada a los nifios con

desnutricion menores de 4 afios del CDI Guaranga.



1.4. Justificacion de la Investigacion

Resulta necesario para todo ser humano el combinar y preparar los alimentos de
una manera adecuada, que permita reducir la desnutricion en los nifios, asi como
también, enfermedades generadas por una alimentacién baja en nutrientes. En el
presente trabajo investigativo se evidencia la necesidad en el CDI Guaranga en
establecer estrategias de cuidados culturales e integrales, que permitan disminuir

los problemas antes mencionados.

La desnutricion en los nifios menores de 4 afios es un problema grave que afecta
a la salud y desarrollo integral. Es crucial abordar esta situacién de manera
pertinente para mejorar su calidad de vida y garantizar un futuro saludable. Los
cuidados culturales e integrales son fundamentales en este contexto, ya que

consideran las particularidades y necesidades especificas de la comunidad.

En ese contexto, el estudio radica su importancia de plantear una guia
nutricional en cuidados culturales e integrales, con la finalidad de mejorar la calidad

de vida en los nifios menores de 4 afios.

Es evidente que, la desnutricion es un desafio persistente en muchas regiones y
comunidades, incluido el CDI Guaranga. La oportunidad radica en abordar este
problema de manera integral y culturalmente sensibles, aprovechando los

conocimientos y practicas tradicionales que existen en la comunidad.

La investigacion es factible, porque se cuenta con informacion bibliografica, asi
como también, se tiene el apoyo y autorizacion de las autoridades del CDI
Guaranga, quienes han mostrado interés y compromiso en el desarrollo de este
proyecto de investigacion, ya que los resultados obtenidos permitiran poner en
practica la guia como una herramienta que permitan mejorar la calidad de vida de

los nifios.

En este sentido, los beneficiarios de la presente investigacion son los nifios
menores de 4 afios del CDI Guaranga ya que obtendran una alimentacion adecuada
y necesaria para minimizar la desnutricion, lo cual les permitira mejorar los habitos

y practicas alimentarias que les ayude a generar un mayor aporte de nutrientes. En



este marco, el personal del CDI sera beneficiados con esta investigacion ya que
dispondran de la guia nutricional que les facilitara conocer de mejor manera el tema
acerca de la Desnutricion. Del mismo modo, los padres de familia seran
beneficiados que sus hijos tendran un alimentacion sana y equilibrada, esto

permitira que los padres puedan mejorar el estilo de vida en los nifios.

El enfoque cultural es esencial para garantizar que las intervenciones sean

efectivas y aceptadas por la comunidad. Cada comunidad tiene sus propias
creencias, valores y practicas relacionadas con la alimentacion y el cuidado de los
nifios. Al considerar y respetar estas dimensiones culturales, se crea un ambiente

propicio para implementar herramientas efectivas y sostenibles.

Es por eso que, la utilidad de esta investigacion es la de aportar con herramientas
que sirvan como aprendizaje en la alimentacion en los nifios, al mismo tiempo,

permitira mitigar la problemética a la cual se enfrenta el CDI Guaranga.

Finalmente, la presente investigacion es de gran impacto para todo el CDI ya
que fortalecera los cuidados culturales e integrales no solo en los nifios menores a
4 afos, sino también a nifios mayores, con enfoque a reducir las consecuencias

negativas a las que estan expuestos los nifios debido a la falta de informacion.



1.5. Limitaciones

- Informacién limitada sobre los datos de los nifios que asisten al CDI Guaranga.



CAPITULO 2
MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacion
A nivel mundial

Para (Reyes Narvaez et al., 2019) en su investigacion “Anemia y desnutricion
infantil en zonas rurales”, el cual tiene como objetivo determinar el impacto de un
programa de intervencién a nivel comunitario en la anemia y desnutricion infantil
en Barranca, segun la prueba de hipdtesis con la Prueba Mc Nemar, (P= 0,000 <
0,05 para anemia) y (valor = 0,004 < para desnutricion), se concluye que el
programa de intervencién a nivel comunitario tiene impacto positivo en la
reduccion de la anemia y desnutricion infantil, ya que antes de la intervencion 150
nifilos menores de 5 afios se encontraban con anemia y después de la intervencion
solo 31 nifios presentaron anemia. Por lo que es necesario articular estrategias de
intervencion conjunta entre la comunidad, la Universidad y los Servicios de salud

para tener nifios sanos sin anemia y desnutricion.

Asi también, ( Luna Hernandez et al., 2018) en este articulo de revision, titulada
“Caracterizacion de la seguridad alimentaria y nutricional en menores que cursan
su primera infancia”, tiene como objetivo develar la relacion existente entre el
estado nutricional y el neurodesarrollo en esta fase de la vida del nifio, etapa
comprendida entre el nacimiento y los 5 afios. Concluyendo que el estado
nutricional es uno de los factores ambientales implicado en neurodesarrollo del

nino.

Para (Barragan Pifiin y Torres Torres, 2015) en su investigacion titulada
“Cuidado cultural de las madres en la alimentacion del nifio preescolar con
desnutricion, Salas 20147, los objetivos que se plantearon en esta investigacion con
enfoque cualitativo fueron: Identificar, analizar y comprender el cuidado cultural
de las madres en los preescolares que padecen desnutricion en el distrito de Salas,
2014, durante el estudio. Concluyendo que las madres prefieren dar mejor porcion

de comida al padre; las carnes y verduras se consumen escasamente, su forma de
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cuidar/ sanar enfermedades es limitado, el consumo de ciertos alimentos nutritivos

es deficiente, y por Gltimo la situacion precaria es una gran limitante en este tema.
A nivel nacional

Segln (Cueva Moncayo M. et al., 2021) en su trabajo denominado “La
Desnutricion infantil en Ecuador”, en la cual su objetivo es sistematizar el
conocimiento y fortalecer las bases tedrico-metodoldgicas de planes y estrategias
necesarios para disminuir los efectos negativos de la desnutricion en el desarrollo
infantil, los resultados de la investigacién demuestran que en Ecuador existe una
prevalencia de desnutricion de 23,2%, situacion que agrava en el contexto rural,
presentando con mas frecuencia en la Sierra 32%, la Costa 15,7%, la Amazonia
22,7% y la zona Insular 5,8%,y aun cuando se han implementado programas de
nutricion, los logros positivos de indicadores nutricionales, no han alcanzado

impactar lo suficiente.

En el mismo contexto (Rivera, 2019) en su articulo “La malnutricion infantil en
Ecuador”, estableci6 como objetivo examinar el estado de la malnutricion infantil
en el pais; es asi como el Ecuador necesita urgentemente de medidas infantiles que
permitan cambiar esta realidad, el autor concluye que la transicion nutricional y
epidemioldgica, que determina una reduccion de la desnutricién y un incremento
del sobrepeso, esta presente en el Ecuador. Sin embargo, nuestro pais muestra una

realidad nutricional inadecuada para su nivel de desarrollo.

Por su parte, (Sanchez, 2021) en su trabajo de investigacion denominado
“Influencia de los conocimientos y practicas alimentarias de los cuidadores en el
estado nutricional de los nifios y nifias de los Centro de Desarrollo Infantil, Distrito
05D06, Salcedo-Ecuador”, ¢l cual tiene como objetivo relacionar los conocimientos
y practicas alimentarias de los cuidadores en los Centros de Desarrollo Infantil con
estado nutricional de los nifios, obteniendo como resultado que las cuidadoras
aceptan las indicaciones del equipo de salud y reconocen el saber de cada uno de
ellos, pero en la préctica no aplican las recomendaciones, sino que prevalece el

saber adquirido en la vida y con la experiencia, de esta manera concluyen que, los
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conocimientos de las cuidadoras entorno al cuidado y alimentacidn de los nifios son

insuficientes para garantizar una alimentacion y desarrollo adecuado.
A nivel provincial - local

Segin (Alban Sénchez, 2019) en su investigacion titulada “Analisis
comparativo de la relacion entre los determinantes sociales con el estado nutricional
actual de los nifios y nifias menores de 2 afios que acuden al subcentro de salud
“Vinchoa”, cantébn Guaranda y subcentro de salud “Magdalena”, canton Chimbo,
provincia Bolivar, En el periodo agosto 2018 — enero 2019”, tiene como objetivo
establecer la relacién entre los determinantes sociales y el estado nutricional actual
de los nifios y nifias menores de 2 afios que acuden al centro de salud “Vinchoa” y
centro de salud “Magdalena”; los resultados determinan que en el centro de salud
de Vinchoa muestran mejor estado nutricional en los nifios menores de 2 afios, que
en el centro de salud de La Magdalena ya que son relativamente mas altos;
concluyendo que las alteraciones nutricionales de los nifios y nifias que se atienden
en el centro de salud de Vinchoa tiene indicadores mas bajos, y el 80% del nivel
de escolaridad de los padres tienen solo hasta secundaria. A diferencia de los
indicadores nutricionales del centro de salud de La Magdalena que son
relativamente mas altos y en donde se encontrd que los padres tienen instrucciones

de tercer nivel en un 30%.

De la misma manera (Menoscal Pincay, 2020) en su trabajo investigativo
titulado “Cuidados de enfermeria en nifios menores de cinco afios con desnutricion
cronica. Centro de salud Los Trigales — Guaranda. 2020.”, el objetivo principal fue
evaluar los cuidados de enfermeria en nifios menores de cinco afios con desnutricion
crénica, se evidencio que el 53,97% son de sexo femenino, mientras que el 68,25%
son pertenecientes a la zona rural, el conocimiento de los cuidadores de los nifios
sobre desnutricion cronica es relativamente baja y mediante el proceso de atencién
de enfermeria se logré comprobar que los cuidados que brinda el profesional de
enfermeria son esenciales para ayudar a disminuir la desnutricion cronica en nifios
menores de cinco afios, concluyendo que, la desnutricion cronica, en la poblacion

analizada se encuentra incrementando debido a que la mitad de los cuidadores
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desconocen o solo tienen un ligero discernimiento sobre dicha enfermedad, asi

mismo, se evidencia que proporcionan los alimentos adecuados a los nifios.

Segun (Lascano Gallegos et al., 2019) en su investigacion denominada
“Factores socioculturales relacionados con la desnutricion cronica en nifios
menores de 5 afios en el centro de salud San Simén del cantén Guaranda provincia
Bolivar”, tiene como objetivo determinar los factores socioculturales que
contribuyen a la desnutricion cronica de los nifios menores de cinco afios, que
permita el disefio de una estrategia de intervencion en nutricion dirigida a los padres
de familia y cuidadores; obteniendo como resultados que 73 nifios menores de cinco
afios fueron diagnosticados con desnutricion crénica: el 63% fueron nifias y el 37%
fueron nifios; concluyendo asi, el indice de prevalencia de desnutricion es alto y los
factores de riesgo inmerso son: habitos alimenticios, nivel socioeconémico, edad y

conocimientos nutricionales por parte de la madre.

2.2. Bases Tedricas

2.2.1. Cultura

Segun (Mairal Bueraetal., 2021, p. 2) se entiende a la Cultura como los valores,
creencias y normas de las personas en particular que son aprendidas, compartidas y
transmitidas. Conllevan el pensamiento, las acciones y las decisiones especificas
que tomamos en nuestra vida. “La Cultura caracteriza a cada grupo cultural y para
respetar y reconocer una cultura es necesario estudia y comprender como se expresa

el cuidado™.

La (Organizacion Panamericana de la Salud, Diversidad Cultural y Salud, 2022)
reconoce la necesidad de hacer frente a las diversidades étnicas, sociales y
culturales que existen a lo interno de los estados miembros y las unidades técnicas

para crear politicas y servicios de salud accesibles a las poblaciones.

2.2.1.1. Cuidados

Para (Mairal Buera et al., 2021, p. 2) los Cuidados hacen referencia a la ayuda,

apoyo o conductas que facilitan o mejoran la situacion de una persona. Son
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fundamentales para la supervivencia, el desarrollo y la capacidad de enfrentarse a

los sucesos de la vida.

En este sentido (Mufioz Franco, 2009) el cuidado en si se construye en las
relaciones sociales, en las interacciones y en las practicas, pues estas condicionan
representaciones sociales que un sujeto tiene sobre el cuidado de su salud, y tienen
lugar gracias a los procesos comunicativos e intersubjetivos entre los miembros del
grupo social del cual se forma parte. La actividad cotidiana se desarrolla acorde con
ese legado sociocultural que el grupo, a medida que se reproduce, va forjando
colectivamente, como verdad objetivada para sus integrantes. Pero, dicha verdad
pasa por un proceso de subjetivacion constante en la que cada sujeto toma para si
lo que considera pertinente: reconfigura elementos de los conocimientos comunes

al grupo.

2.2.1.2. Cuidados Culturales

De acuerdo con (lIbarra Mendoza y Siles Gonzalez, 2006) la cual dindmica
social, hace que el cuidado de enfermeria se convierta en un desafio permanente,
pues debe considerar los valores, creencias y practicas de individuos que tienen bajo
su cuidado, en este sentido el profesional de enfermeria deberia considerar al
ofrecer cuidado, dada la incidencia en la diversidad cultural de los grupos humanos
bajo la perspectiva de la competencia cultural.

Segun (Gonzélez D. L., 2006) los cuidados culturales hacen referencia a los
valores y creencias que ayudan, apoyan o permiten a otras personas (0 grupo)
mantener su bienestar, mejorara sus condiciones personales o enfrentarse a la
muerte o a la discapacidad. Por lo tanto, los cuidados culturales, como la salud (que
para Leininger es un estado de bienestar que esta culturalmente definido, valorado
y practicado y que refleja la capacidad de los individuos de llevar a cabo las
actividades diarias de un modo culturalmente expresado), la enfermedad, etc., y el
desarrollo humano son muy diferentes dependiendo de la vision de las personas,
sus creencias, costumbres, valores, modos de vida, etc. Los cuidados, para
Leininger, son el componente central, dominantes y esencial de la enfermeria, y

pueden ser diversos (diferentes significados, patrones, valores, creencias o simbolos
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de los cuidados indicativos de la salud de una cultura especifica, tales como el rol
de una persona enferma) o universales (caracteristicas comunes o similares en
cuanto a significado patrones, valores, creencias o simbolos de los cuidados de

culturas distintas).

Para (Castillo Mayedo, 2008) cada individuo interioriza y aplica su cuidado
segun sus costumbres, sus creencias, y desde el inicio del mundo estas técnicas de
alguna manera les ha servido para sobrevivir y mantenerse en el tiempo. Por
consiguiente, los Cuidados de Enfermeria deben tener presente estos postulados. En
este sentido, el trabajo realizado en el campo de la enfermeria se destaca Dra.
Madeleine Leininger que desarroll6 la Teoria de los Cuidados Culturales, que trata

de la importancia de brindar un cuidado de salud.

Para comprender los términos de cuidados culturales, se cita a la autora
(Leininger, 1998), quién desarrolld su teoria de la diversidad y universalidad de los
cuidados culturales, basada en su conviccion de que las personas de culturas
diferentes pueden ofrecer informacion y orientar a los profesionales para recibir las

clases de cuidados que desean o necesitan los demas, en este sentido, menciona que:

Los cuidados culturales conforman la teoria integral de enfermeria mas amplia
que existe, ya que tiene en cuenta la totalidad y la perspectiva holistica de la vida
humanay la existencia a lo largo del tiempo, incluyendo factores culturales sociales,
la vision del mundo, la historia y los valores culturales, el contexto ambiental, las
expresiones del lenguaje y los modelos populares (genéricos) y profesionales. La
teoria de los cuidados culturales puede ser inductiva y deductiva. La teoria
propuesta debe verse en términos holisticos o dentro de dominios especificos de
interés (Gonzalez D. L., 2006).

2.2.1.3. Cuidados culturales con enfoque a los modelos de enfermeria

La (Organizacién Panamericana de la Salud , Promocion de la salud, 2022)
define a la promocidn de la salud como un proceso social y politico de caracter
integral que conlleva acciones dirigidas a fortalecer la capacidad de las personas
para mejorar y modificar los determinantes culturales, sociales, medioambientales

y econdmicos a fin de reducir el impacto de dichas condiciones en la salud publica,
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considerando las especificidades de género, pertenencia cultural o étnica y ciclo de

vida de las personas y las colectividades.
Este proceso tiene tres componentes fundamentales:

Gobernanza sanitaria: garantiza el adecuado funcionamiento del sistema
sanitario, a través de la intersectorialidad y la administracion de los recursos
disponibles para lograr la calidad de los servicios de salud desde principios de
transparencia para lograr la calidad de los servicios de salud desde principios de

transparencia, participacion, integridad y capacidad politica.

Educacion sanitaria: genera capacidad en la poblacion para la toma de
decisiones autonomas y responsables relacionadas con la salud, con el fin de

desarrollar estilos de vida saludables y prevenir enfermedades.

Ciudades saludables: crea espacios que mejorar la calidad de vida de la
poblacidn en las zonas urbanas. Al respecto, el Ministerio de Salud Publica (MSP)
de Ecuador aplica su Modelo de Atencion Integral de Salud (MAIS - FCI),
desarrollando programas y campafias educativas desde el nivel comunitario que

promueven estilos de vida saludables.

En el Ecuador, la estructura de atencion de salud se organiza en niveles. El
primero se encuentra en contacto directo con la comunidad, su misién enfatiza en
la promocion de salud y prevencién de enfermedades, ademas de brindar la atencion
basica de salud y realizar procesos de referencia y contra referencia cuando se
requieren servicios de niveles superiores. Este contempla las siguientes categorias
de establecimientos: puesto de salud, consultorio general y centros de salud tipo A,
B y C (Herrera Molina et al., 2022).

Por otra parte, en los modelos para el cuidado en enfermeria se debe empezar
con Madeleine Leininger, por ella desarrollé su teoria en los afios 70 y es la escritora
mas prolifica en esta drea. Ella llama su teoria “Diversidad y universalidad en el
cuidado cultural”, desarrollando asi el modelo del “sol naciente” que incluye

nuevos dominios de cultural y su relacion con los comportamientos del paciente:
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e Preservacion y mantenimiento del cuidado cultural
e Acomodacion y negociacién del cuidado cultural

e Remodelacion o reestructuracion del cuidado cultural (Lipson, 2000).

Para Rachel E. Spector, con su modelo de herencia cultural y tradiciones de salud
se adentra en el estudio de la diversidad cultural para ver en qué medida un estilo
de vida estd influenciado por una cultura. Esta autora entiende la salud como
desequilibrio entre la familia, con la comunidad y la naturaleza, la enfermedad

supone el desequilibrio entre ellas (Bonill y Celdran , 2012).

El modelo de Josepha Camphina — Bacote constituye una guia para prestar una
atencion eficiente y culturalmente adecuada en la practica diaria. Esta autora marca

cuatro fases por las que hay que pasar para ofrecer unos cuidados de calidad:

e Conciencia cultural (conciencia de uno mismo como sujeto cultural).
e Conocimiento cultural (conciencia de uno mismo como sujeto cultural).
e Habilidades culturales.

e Encuentro cultural (Olcese Zulueta, 2015).

2.2.2. Cuidados Integrales

Segun (MaguaRed, 2018) el desarrollo humano en la sociedad debe crear
condiciones en las cuales las personas, tanto individual como colectivamente,
logran el abastecimiento de todos los elementos materiales vitales: salud,
alimentacion, hogar, educacion, cuidado y, claro, cultura. En ese margen, en ese
propdsito de desarrollo humano, una de las etapas mas importantes y vitales sin

querer ser repetitivos es la primera infancia: de 0 a 5 afios

2.2.2.1. Atencion Integral

De acuerdo con (Astudillo-Garcia et al., 2019) la atencion integral esta dirigida
a través del enfoque en salud familiar, representa un modelo médico — social que
no solo se orienta hacia la morbilidad de la poblacion, sino que incorpora labores
de promocidn y prevencién con la participacion activa de los sujetos sanos. Este

nuevo modelo de atencion en salud primaria plasma un renovado sistema que pasa
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a denominarse Centro de Salud Familiar (CEFAM), el cual adquiere un
compromiso y forja un vinculo con los individuos y familias a cargo, presta una
atencion a toda la familia y hay continuidad en esta, ademas de realizar un trabajo
intersectorial, con la comunidad y en equipo, dirigiéndose, no solo al paciente o a
la enfermedad como hechos aislados, sino a las personas consideradas en su
integridad fisica y mental, como seres pertenecientes a diferentes familias, que estan
en un permanente proceso de integracion y adaptacion a su medio ambiente fisico,

social y cultural.

Por lo tanto, un sistema integral de cuidado se define como el conjunto de
politicas encaminando a concretar una nueva organizacion social de los cuidados
con la finalidad de asistir, apoyar y cuidar a las personas que lo requieren, asi como
reconocer, reducir y redistribuir las labores de cuidado. Sin embargo, esta es aun
una funcion social que recae mayormente sobre las mujeres que la realizan como

un trabajo no remunerado (Jara Males, 2022).

2.2.2.2. Atencién Integral en los nifios

El Ministerio de Salud Publica del Ecuador, como ente rector menciona que la
infancia es una fase critica, donde se producen grandes cambios que impactan la
vida adulta. Est4 época trascendental esta influenciada por muchos factores que
rodean el ambiente donde el nifio se desarrolla, muchos de ellos incluso

determinaran su futuro.

El control del nifio sano es una estrategia para realizar un seguimiento de la
salud al nifio/a, tomando en cuenta la perspectiva del ciclo vital en salud, el cual
reconoce los periodos criticos de crecimiento, las fases sensibles del desarrollo, asi
como los riesgos criticos de crecimiento, riesgos fisicos, sociales, la posibilidad de

sufrir enfermedades y en el resultado en salud en fases posteriores de la vida.
El esquema de controles es el siguiente:

Primer control: en recién nacidos sin riesgo en primer control se realizara entre
el tercer a quinto dia de vida o cuarenta y ocho a setenta y dos horas después del

alta del recién nacido, para detectar rapidamente problemas de lactancia e ictericia.
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Controles de los primeros doce meses de edad: se realizard un control
mensual los primeros ocho meses, luego cada dos meses hasta los doce meses en el
caso de lactantes sin riesgo, y manteniendo los controles mensuales en caso de nifios

con riesgo.

Controles de los trece a los veinte y cuatro meses: se realizara un control cada

tres meses. En caso de riesgo se acortara el tiempo entre controles a criterio clinico.

Controles de los dos a cinco afios: se realizara un control cada 6 meses y en
caso de existir riesgos se realizardn cada 3 meses juntamente con una visita

domiciliaria obligatoria.

Controles de los cinco a los nueve afos: se realizard un control cada afo
(Ministerio de Salud Publica, 2018).

2.2.2.3 Importancia de la Atencién Integral en la Nifiez

Un impacto positivo para la sociedad (Fondo de las Naciones Unidas para la
Infancia, 2020), sefiala que una atencidon de calidad desde la primera infancia es una
oportunidad justa para que los nifios/as crezcan, progresen y desarrollen todo su
potencial a lo largo de la vida. “Estos beneficios, cuando se combinan, permiten
fundar poblaciones con un mejor estado de salud y una mejor educacion, sociedades

con tasas delictivas mas bajas y con personas mejor preparadas”.
En la atencion integral se debe:

e Evaluar, clasificar y tratar a un nifio/a con una enfermedad prevalente
desnutricion y anemia e identificar otros problemas.
e Garantizar actividades basicas para la promocion de la salud y

prevencion de enfermedades.

Cada nifio/a son unicos y se desarrollan de distintas maneras, pero todos
necesitan que se les proporcionen las condiciones adecuadas para su desarrollo. Los
nifios son seres sociales, singulares y diversos, requieren atencién en su salud,

nutricion, educacion y proteccion.
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Algunas de las consecuencias si no se dan estas condiciones adecuadas son:

e Las carencias nutricionales en la primera infancia causan retraso del
crecimiento, que afecta a casi un cuarto de todos los nifios menores de
5 afos.

e Los riesgos asociados a la pobreza como la desnutricion y el
saneamiento deficiente pueden causar retrasos en el desarrollo e impedir
el progreso escolar.

e 300 millones de nifios menores de 5 afios han sufrido violencia social.

o El desarrollo deficiente del nifio en la primera infancia puede acarrear
pérdidas econdmicas para un pais; en la India, esa pérdida equivale
aproximadamente al doble del producto bruto destinado a la salud (

Accion contra el Hambre, 2023).

2.2.3. Desnutricion

Segun el autor (John E. Morley , 2023) menciona que, la desnutricion es una
carencia de calorias o de uno o0 mas nutrientes esenciales. Puede desarrollarse si no
se puede obtener o preparar la comida, si se tiene un trastorno que hace que comer

o0 absorber alimentos resulte dificil, o si aumenta mucho la necesidad de calorias.

De la misma manera (Guanga Lara et al., 2022) mencionan que en el Ecuador
1 de cada 4 nifios menores de 5 afios sufren desnutricion cronica infantil, en especial
en el area rural, con condiciones del nucleo familiar vulnerable, entornos
desfavorables, relacionados la calidad alimentaria, el estado nutricional y calidad
de vida de la poblacidn, afectando a los nifios en su crecimiento y desarrollo. La
desnutricion infantil es causada por el inadecuado acceso a alimentos, influenciada
por la pobreza, falta de escolaridad de las madres, inadecuado acceso a servicios
basicos, falta de rendimiento escolar y de productividad, mayor riesgo de
enfermedades no transmisibles, como, la diabetes y las enfermedades
cardiovasculares en etapas tempranas de la vida por tener sus drganos y sistemas

afectados.
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Para ( Moreta Colcha et al., 2019), consideran que existen poblaciones mas
vulnerables que ameritan un llamado de auxilio inmediato: los pueblos indigenas.
De no abordar con firmeza la desnutricion, la salud de la poblacion puede verse
seriamente comprometida que ameritan un llamado de auxilio inmediato: los
pueblos indigenas. De no abordar con firmeza la desnutricién, la salud de la
poblacion puede verse seriamente comprometida con enfermedades como la
diabetes, trastornos cardiovasculares e incluso mortalidad infantil. Otra variable
clave relevante al desarrollar politicas y programas de apoyo a los sectores menos
favorecidos, una mala salud y pobre desarrollo cognitivo ocasionan desercion
escolar, pobreza, marginalidad, bajo nivel de poblacién econémicamente activa,

incremento de indice delictivos etc.

2.2.3.1. Malnutricién

La malnutricion es un desequilibrio entre los nutrientes que el organismo
necesita y aquellos de que dispone. Por lo tanto, incluye tanto la sobrealimentacion
(el consumo de una cantidad excesiva de calorias o de un nutriente especifico, ya

sean grasas, vitaminas, minerales o un suplemento dietético), como la desnutriciéon.

En otras zonas que tienen una seguridad alimentaria generalizada, la
desnutricion suele ser mucho menos frecuente que la sobre nutricidn. Sin embargo,
determinadas circunstancias aumentan el riesgo de desnutricion. Entre estas

situaciones o trastornos se incluye:

e Ser muy pobre

e No tener hogar

e Sufrir trastornos psiquiatricos

e Estar muy enfermo (una persona enferma puede ser incapaz de comer
lo necesario por inapetencia o0 porque su organismo presenta un mayor
requerimiento nutritivo)

e Ser una persona joven (los lactantes, los nifios y los adolescentes tienen
mayor riesgo de desnutricion a causa del crecimiento y, por tanto,
necesitan mayor nimero de calorias y nutrientes)

e Ser una persona mayor (John E. Morley , 2023).
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2.2.3.2. Clasificacion de Desnutricion Infantil

Cuando se realiza el analisis nutricional de un paciente, es imperioso determinar

el origen de la carencia de los nutrimentos; ésta se divide en tres:

Primaria: se determina si la ingesta de alimentos es insuficiente; por
ejemplo, en zonas marginadas los nifios presentaran carencias fisicas de
alimentos que afectaran directamente el estado nutricional.
Secundaria: cuando el organismo no utiliza el alimento consumido y
se interrumpe el proceso digestivo o de absorcion de los nutrimentos: el
ejemplo mas claro son las infecciones del tracto digestivo que lesionan
las vellosidades del ileon y limitan la absorcion.

Mixta o terciaria: cuando la coalescencia de ambas condiciona la
desnutricion. Un nifio con leucemia que se encuentre en fase de
quimioterapia de induccién a la remision presentard en el proceso
eventos de neutropeniay fiebre asociados a infecciones que condiciones
catabolicas y poca ingesta de alimentos, por lo tanto, la causa es la suma

de las dos (Méarquez-Gonzélez et al., 2012).

De acuerdo con los autores (Ignacio Juarez y Pérez Toto , 2009) otro tipo de

desnutricion es el kwashiorkor y este se presenta, cuando la dieta es deficiente en

proteinas y se trata de suplir la necesidad de energia mediante la ingestion

abundante de alimentos ricos en hidratos de carbono.

2.2.3.3 Desnutricién Croénica Infantil

A nivel mundial

Segun cifras de Banco Mundial, la desnutricién crénica infantil afecta a

aproximadamente 156 millones de nifios en todo el mundo. Se constituye una

problematica multicausal que retrasa el crecimiento de los menores con relacion a

su edad, e impacta negativamente y de manera definitiva en su desarrollo

(Secretaria Técnica de Ecuador, 2023).
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La region mas afectada por el hambre actualmente es el sur de Asia, donde el
34,4% de sus menores de cinco afios sufre desnutricion cronica. Africa mantiene
sus indices en el 33%. Las comunidades mas pobres son las que sufren en los paises
de ingresos bajos y medianos; la nifiez refugiada y desplazada tiene un riesgo mayor
de padecer desnutricion. A menudo no tienen facil acceso a los alimentos ni a
servicios médicos adecuados (ACNUR, 2020).

La (UNICEF, 2015) manifiesta que 17 millones de nifios sufren desnutricion
aguda grave en el mundo, esta organizacion lleva a cabo mdltiples intervenciones a
nivel mundial para combatir la desnutriciobn. Campafias de prevencién con
suplemento alimenticio, tratamiento terapéutico, provision de leche y alimento
terapéutico a hospitales y centros de salud, trabajo con las comunidades sobre
habitos alimenticios o promocion de la lactancia materna. Este trabajo de fondo
junto con los gobiernos y organizacionales, ha logrado que entre 2000 y 2013 la
desnutricion haya descendido del 33% al 25%. Ademas, en 2014 UNICEF trat6
contra la desnutricién aguda grave a 2,3 millones de nifios en situaciones de

emergencia humanitaria.
A nivel Nacional

La (UNICEF, 2021) menciona que la desnutricion cronica infantil afecta al
27,2% de los nifios menores de 2 afios en Ecuador. Esta problematica repercute en
la productividad del pais y tiene un impacto a lo largo de la vida de las personas.
Desde 1993, Ecuador ha llevado adelante alrededor de 12 programas relacionados
con salud y nutricién, pero la curva de la DCI en menores de cinco afios casi no se
ha movido. Entre 2014 y 2018, incluso incrementd de 24,8% a 27,2% en nifios
menores de dos afios y a uno de cada cuatro menores de cinco afnos en el Ecuador.
La DCI es considerada uno de los principales problemas de salud pablica del pais.
Para entender la dimensidn de la problemética, es importante conocer sus multiples
causas: alimentacion inadecuada o insuficiente y las enfermedades continuas
durante los primeros dos afios de vida, ademas de otras carencias como: escasez de
agua potable, saneamiento e higiene, y dificultados de acceso a los servicios de

salud.
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De la misma manera (Cueva Moncayo M. et al., 2021) recalca que en Ecuador
existe una prevalencia de desnutricion de 23,2%, situacion que se agrava en el
contexto rural, presentando mas frecuencia en la Sierra (32%), la Costa (15,7%), la
Amazonia (22,7%) y la zona Insular (5,8%), y aun cuando se han implementado
programas de nutricién, los logros positivos de indicadores nutricionales, no han
alcanzado impactar lo suficiente en algunas comunidades indigenas en las que se

estima una tasa de desnutricion crénica infantil por encima de 50%.

De acuerdo con (Cordero, 2022) manifiesta que el Ecuador presenta una
realidad nutricional inadecuada para su nivel de desarrollo. Cerca de medio mill6n
de menores de cinco afios tienen problemas de desnutricion crénica y el avance
durante las Gltimas tres décadas es limitado. Son urgentes los acuerdos sobre el que
hacer y como reducir la DCI y medidas inmediatas asertivas que permitan cambiar
esta realidad.

A nivel Local

En Guaranda, se registra el 37% de desnutricion (méas que la media poblacional)
con concentracion especial en parroquias como: Simiatug, Talahua, Salinas, Las
Palmas y Cachusahua, por ello, se definieron lineas de accion: 27 mil familias, 4
mil nifios a atender, 22 puntos de salud con conectividad para registro madre por

madre, nifio por nifio (El Telégrafo, 2020).

Bolivar es la provincia con mas altos indices de desnutricion cronica en Ecuador
40,8%, elevadas prevalencia de retardo en talla 31,5%. Seis de cada diez nifios en

edad preescolar tienen problemas de desnutricion.

Durante el 2019 el Ministerio de Salud Publica atendi6 en la provincia de

Bolivar a 5301 nifios de 0 a 36 meses de edad de cuales:

e 1606 nifilos menores de 3 afios presentaban desnutricidn crénica
e 1076 nifios menores de 24 meses presentar desnutricion cronica (MSP
Guaranda, 2019).
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2.3. Definicion de Términos

Alimentacion: La alimentacion es, en esencia, el acto de ingerir alimentos con
el fin de aportarle al organismo carbohidratos, proteinas, grasas, minerales,
vitaminas y agua; es decir, todos los nutrientes que éste necesita para obtener
energia, sintetizar moléculas propias y realizar sus funciones vitales (Bengochea,
2021).

Atencién: Se denomina atencién (o asistencia) de la salud al conjunto de
procesos a través de los cuales se concreta la provision de prestaciones y cuidados
de salud a un individuo, un grupo familiar, una comunidad y/o una poblacion. En
tanto objetivo, la asistencia sanitaria presupone que es posible contribuir a la salud
garantizando un agregado de atenciones que permitan, en primer lugar, conservar
la salud de las personas. En segundo lugar, evitar el deterioro de la salud de la
poblacion tanto cuanto lo permita el conocimiento médico y los recursos
disponibles. En tercer lugar, recuperar la salud de quienes han enfermado para que
logren sanar. En cuarto lugar, detectar tan precozmente como fuera posible y evitar
el agravamiento, en especial de aquellas enfermedades para las cuales aun no se ha
identificado una cura. En quinto lugar, aliviar el dolor y minimizar el sufrimiento

de los enfermos graves que no pueden ser curados (Tobar, 2021).

Calorias: Una caloria es una unidad de medida, pero esta no mide peso ni
longitud. Una caloria es una unidad de energia. Cuando escuchas que algo contiene
calorias, es una manera de describir la cantidad de energia que podria recibir tu

cuerpo al consumir eso (Gavin, 2021).

Carbohidratos: Unos de los tres macronutrientes que necesita el organismo,
tienen como funcion proporcionar energia para las actividades diarias. Son los

compuestos mas diversos que forman parte de los alimentos (Fanta Project, 2015).

Cuidado: Es la accién de cuidar (preservar, guardar, conservar, asistir). El
cuidado implica ayudarse a uno mismo o a otro ser vivo, tratar de incrementar su

bienestar y evitar que sufra algin perjuicio (Pérez Porto y Gardey, 2023).
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Cultura: Es una especie de tejido social que abarca las distintas formas y
expresiones de una sociedad determinada. Por lo tanto, las costumbres, las
practicas, las maneras de ser, los rituales, los tipos de vestimenta y las normas de
comportamiento son aspecto que se incluyen en la cultura (Pérez Porto y Gardey,
2008).

DCI: Desnutricion Crénica Infantil

Deficiencia: Se refiere a la escasez o insuficiencia de nutrientes (Fanta Project,
2015).

Desnutricion: La desnutricidén puede ser un trastorno inicial Unico, con todo el
variado cortejo sintomatico de sus distintos grados o puede aparecer
secundariamente como sindrome injertado a lo largo de padecimientos infecciosos
o de otra indole y, entonces sus sintomas y manifestaciones son mas localizadas y

precisas (Gomez, 2003).

Desnutricion aguda: Desequilibrio entre los requerimientos nutricionales y la
ingesta de nutrientes que resulta en un déficit acumulado de energia, proteinas o
micronutrientes, que pueden afectar negativamente el crecimiento, el desarrollo y

otros resultados relevantes (Palladino, 2019)

Desnutricion crénica: Es considerada uno de los principales problemas de
salud publica del pais. Para entender la dimensién de la problematica, es
importantes conocer sus multiples casusas: alimentacion inadecuada o insuficiente
y las enfermedades continuas durante los primeros dos afios de vida, ademas de
otras carencias como: escasez de agua potable, saneamiento e higiene, y dificultades
de acceso a los servicios de salud (UNICEF, 2021)

Enfermedades: Segun la OMS, la definicion de enfermedad es la de
“Alteracion o desviacion del estado fisiologico en una o varias partes del cuerpo,
por causas en general conocidas, manifestada por sintomas y signos caracteristicos,

y cuya evolucion es mas o menos previsible” (Discapnet, 2022).
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FAO: Organizacion de las Naciones Unidas para la Agricultura y la

Alimentacion.

Infeccidn: Las infecciones son un proceso en el que un microorganismo se aloja
en el cuerpo de una persona y comienza a multiplicarse, causando ciertas afecciones

a la salud (Metropolitana, 2021).

Ingestion: La ingestion es la introduccidn del alimento al aparato digestivo, y
se realiza a través de la boca. Para conseguir el alimento existen diversos modelos

de nutricion (Educalingo, 2016).

Kwashiorkor: Es una enfermedad nutricional caracterizada por retardo
marcado del crecimiento, anemia, hipoproteinemia frecuente acompafiada de
edemas, infiltracion de grasa del higado, seguida de fibrosis (Policlinico

Universitario Pedro Esperén , 2017).

Malnutricion: El término “malnutricion” se refiere a las carencias, los excesos
y los desequilibrios de la ingesta calérica y de nutrientes de una persona

(Organizacion Mundial de la Salud, Malnutricion, 2021).

Marasmo: Extremadamente enflaquecimiento del cuerpo humano (RAE,
2014).

Micronutrientes: Mantener un sistema inmunitario fuerte, formar los huesos o
los glébulos rojos son algunas de las funciones para las que nuestro organismo

necesita los micronutrientes (NorteHispana , 2020).

Minerales: Son los elementos naturales no organicos que representan entre el
4% vy el 5% del peso corporal del organismo y que estan clasificados en

macrominerales y oligoelementos (CuidatePlus, 2020).

Nifiez: Se denomina nifiez a la fase del desarrollo de la persona que se
comprende entre el nacimiento de esta, y la entrada en la pubertad o adolescencia
(Clara Trillini, 2013).
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Nutricién: Una nutricion saludable es fundamental para la prevencién de
factores de riesgo relacionados con la dieta, como el sobrepeso y la obesidad, y las
enfermedades no transmisibles asociadas. EI consumo de alimentos y bebidas con
alto contenido de nutrientes criticos (sal / sodio, azUcar, grasas saturadas y grasas
trans) se ha asociado con un mayor riesgo de factores de riesgo relacionados con la
dieta y enfermedades no transmisibles asociadas, asi como emaciacion, retraso de
crecimiento y enfermedades por deficiencia (Organizacion Panamericana de la
Salud, 2021).

Obesidad: Es la acumulacion anormal o excesiva de grasa que puede ser
perjudicial para la salud (Organizacion Mundial de la Salud, Obesidad y sobrepeso,
2021).

OMS: Organizacion Mundial de la Salud

Primera infancia: Son los primeros afios de vida, y en particular desde el
embarazo hasta los 3 afios, los nifios necesitan nutricion, proteccién y estimulacion

para que su cerebro se desarrolle correctamente (UNICEF, 2017).

Proteinas: Las proteinas son moléculas grandes y complejas que desempefian
muchas funciones criticas en el cuerpo. Realizar la mayor parte del trabajo en las
células y son necesarias para la estructura, funcion y regulacién de los tejidos y

organos del cuerpo (Medline Plus, 2021).
UNICEF: Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia.

Vitaminas: Son micronutrientes esenciales para el desarrollo del organismo.
Una vez ingeridas a través de los alimentos, son sometidas a una serie de procesos
mecanicos y quimicos en el tracto gastrointestinal para transformarlos en

compuestos mas sencillos para poder ser absorbidas (dosfarma, 2020).

Vitamina A: Es una vitamina liposoluble que el cuerpo adquiere a través de la
comida y ayuda a mantener en buen estado la vista, el sistema inmunitario y la
capacidad de reproduccién. También aporta beneficios para el corazén, los

pulmones y los rifiones, entre otros 6rganos (CuidatePlus, 2020).
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Vitamina C: Conocida como acido ascérbico, es un nutriente hidrosoluble que
se encuentra en ciertos alimentos. En el cuerpo, acta como antioxidante, al ayudar
a proteger las células contra los dafios causados por las radicales libres (National
Institutes of Health, 2019).

Vitamina D: Es importante para el desarrollo y mantenimiento 6seo normal.
Una deficiencia severa de vitamina D causa raquitismo en nifios y osteomalacia en
adultos (Oregon State University, 2021).

Vitamina E: La vitamina E o tocoferol pertenece al grupo de las vitaminas
liposolubles. Muchas de sus funciones estdn relacionadas con su accion
antioxidante, de este modo que ayuda a mantener tu cuerpo sano y retrasar su

envejecimiento (Saber vivir tve, 2022).

Vitamina K: Ayuda al cuerpo a construir huesos y tejidos saludables a través
de las proteinas. También produce proteinas que ayudan a coagular la sangre. Si no

tiene suficiente vitamina K, podria sangrar mucho (MedlinePlus, 2021).
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2.4. Sistemas de Variables

2.4.1. Variable Dependiente

Cuidados Culturales e Integrales

2.4.2. Variable Independiente

Desnutricion
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2.5. Operacionalizacién de Variables

Tabla 1l

Variable Dependiente: Cuidados Culturales e Integrales

Conceptualizacion Categorias

Indicadores

items Instrumentos

El cuidado cultural de cada
individuo interioriza y aplica
su cuidado segun sus
costumbres, creencias y desde
el inicio estas técnicas de
alguna manera les ha servido
para sobrevivir y mantenerse
en el tiempo. Es asi que, el
conocimiento de la estructura
cultural y social de una
comunidad, grupo o individuo
puede definir el logro de
objetivos en las préacticas
asistenciales de enfermeria.

Condicién de la
madre

Entorno socioecondmico

Edad
Sexo
Escolaridad
Estado civil

Técnica: Encuesta
Numero de hijos

Instrumento:
Ocupacion Cuestionario
Ingresos
Etnia
Religion
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Los cuidados integrales
consisten en un cuidado
competente y compasivo en
las personas que se encuentran
ante una enfermedad, lo més
importante con lo que cuenta
este servicio es el trabajo en
equipo.

La espiritualidad y la cultura
hace parte de la naturaleza
humana, se expresan por
practicas y creencias que
trascienden a todas las
experiencias de la vida diaria.

Condicién del nifio/a

Datos del nifio/a

Datos culturales

Edad del nifio/a

Sexo

Si su nifio/a se
enferma: ;A dénde lo
lleva?

Cada qué tiempo lleva
a los controles médicos
a su nino/a.

Actualmente, su nifio
presenta alguna de
estas enfermedades.

¢Cuales  son los
problemas
nutricionales que
enfrenta usted cuando
trata de cuidar a su
hijo/a?

.De acuerdo a su
cultura familiar, usted
le lava las manos a su
nifio/a antes de cada
tiempo de comida?
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la cultura da a la persona
capacidad de reflexionar sobre
si mismo. Es ella la que hace
de los individuos seres
especificamente humanaos,
racionales, criticos y
éticamente comprometidos. A
través de ella se comprenden
los valores y se toman
decisiones.

Segun su creencia
cultural:  ;Qué tan
importante es que su
hijo/a reciba atencion
médica para valorar el
desarrollo nutricional?

De acuerdo a sus
costumbres culturales,
cuando su hijo/a no
asiste al CDI. ¢Cuantas
veces al dia come?

¢Qué tipo de apoyo
adicional le gustaria
recibir para mejorar el
cuidado de su hijo?

¢Cuando el nifio se
enferma le da las
comidas que le gusta?

Si el nifio/a tiene poco
apetito para comer,
¢Qué hace?

¢Trata de que su hijo
sepa qué alimentos son
buenos y cuéales no son
buenos?
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¢Cuéndo tiene alguna
duda o pregunta de
como alimentar a su
hijo, con quién prefiere
hablar?

;Cual fue el motivo
por el cual ingresé su
nifio/a al CDI?

Nota. Elaboracion propia
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Tabla 2

Variable Independiente: Desnutricion

Conceptualizacién Categorias Indicadores Items Instrumentos
Su nifio recibe lactancia
materna
La desnutricion es una
carencia primaria de Recibe alimentacion
calorias, carencia de complementaria
alimentos, vitaminas, Técnica:
minerales y proteinas; la ¢Como se encuentra el . .
falta de estas sustancias apetito actual de su nifio/a?
nutritivas que son » ]
fundamentales para el ¢Su nifio  come algln
desarrollo del ser humano tiempo de comida mas
tanto fisica como Nutricion Alimentacion afuera del CDI? Instrumento:

intelectual.

La alimentacion es un signo
de identidad para las
personas y esta ligada a
condicionantes geogréficos,
climaticos, sociales,
econdmicos, religiosos e
ideol6gicos. Todos ellos van

¢Usted conoce sobre los
alimentos que debe recibir
su nifio/a?

Durante la semana con qué
frecuencia su nifio/a come
los siguientes alimentos:
Lacteos como  huevos,
leche, queso.

Cuestionario
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a favorecer o impedir que la
dieta sea nutricionalmente la
mas adecuada.

Los nifios/as aprenden la
cultura contribuyendo a su
continuidad y
transformacion. La
identidad cultural con el
sentimiento de pertenencia
esta estrechamente unidos a
los territorios y los sistemas
alimentarios.

En la actualidad, nuestros
sistemas alimentarios han
creado una desconexion
entre los habitos

Higiene

Durante la semana con qué
frecuencia  su nifio/a
consume: Carnes como res,
pollo, pescado, carne de
cerdo.

Durante la semana con qué
frecuencia  su nifio/a
consume: Legumbres como
fréjol,  habas, arveja,
lenteja, garbanzo.

Durante la semana con qué
frecuencia  su  nifio/a
consume: Cereales como
arroz, trigo, cebada.

Durante la semana con qué
frecuencia su nifio/a come
frutas y verduras.

¢Cree Ud. Qué en el CDI
aplican medidas higiénicas
para una correcta
manipulacion  de  los
alimentos de los nifios/as?
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alimentarios y la cultura.
Esta desconexién ha
contribuido a una situacién
en la que coexisten el
hambre y la obesidad.

Los alimentos son lavados
antes de su consumo

¢Cuantos vasos de agua
consume su nifio/a?

Nota. Elaboracion propia
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2.6. Marco Legal

El marco legal resume las leyes, normas, decretos, etc., que estan directamente
relacionados con el objeto de estudio y sirven como base de sustento legal para el

desarrollo de la investigacion.

Para (Ministerio de Salud Publica del Ecuador, 2012) el Modelo de Atencion
Integral de Salud tiene un enfoque familiar, Comunitario e intercultural (MAIS -
FCI) y cuenta con un amplio marco legal normativo que garantiza el derecho a la
salud, la estructuracién del Sistema Nacional de Salud y la proteccion de los grupos
poblacionales. La Constitucién de la Republica, El Plan Nacional del Derecho para
el Buen Vivir, la Agenda Social de Desarrollo Social y los Objetivos de Desarrollo
del Milenio, estan entre los principales instrumentos normativos que guian la
construccion del MAIS — FCI.

Constitucién de la Republica del Ecuador

Art. 32.- La salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya realizacion se
vinculaal ejercicio de otros derechos, entre ellos el derecho al agua, la alimentacion,
la educacion, la cultura fisica, el trabajo, la seguridad social, los ambientes sanos y
otros que sustentan el buen vivir. (Asamblea Nacional del Ecuador, Constitucion
del Ecuador, 2008)

Art. 35.- Las personas adultas mayores, nifias, nifios y adolescentes, mujeres
embarazadas, personas con discapacidad, personas privadas de libertad y quienes
adolezcan de enfermedades catastréficas o de alta complejidad, recibiran atencion
prioritaria y especializada en los ambitos pablico y privado. (Asamblea Nacional
del Ecuador, Constitucién del Ecuador, 2008)

Art. 43.- Los programas Yy acciones de salud publica seran gratuitos para todos.
Los servicios publicos de atencion meédica lo seran para las personas que lo
necesiten. Por ningun motivo se negard la atencion de emergencia en los
establecimientos publico o privado. (Asamblea Nacional del Ecuador, Constitucion
del Ecuador, 2008)
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Art. 45.- Las nifias, nifios y adolescentes gozaran de los derechos comunes del
ser humano, ademas de los especificos de su edad. El estado reconocerd y
garantizara la vida, incluido el cuidado y proteccion desde la concepcion.

(Asamblea Nacional del Ecuador, Constitucion del Ecuador, 2008)

Art. 46.- Atencion a menores de seis afios, que garantice su nutricién, salud,
educacion y cuidado diario en un marco de proteccion integral de sus derechos.

(Asamblea Nacional del Ecuador, Constitucion del Ecuador, 2008)
Constitucion Politica del Estado Ecuatoriano, 2008

Art. 45.- “Las nifias, nifios y adolescentes tienen derecho a la integridad fisica
y psiquica; a su identidad, nombre y ciudadania; a la salud integral y nutricion”.
(Asamblea Nacional del Ecuador , Constitucion Politica del Estado Ecuatoriano,
2008)

Ley Orgéanica de Salud, 2006

Art. 17.- La autoridad sanitaria nacional conjuntamente con los integrantes del
Sistema Nacional de Salud, fomentaran y promoveran la lactancia materna durante
los primeros seis meses de vida del nifio/a, procurando su prolongacion hasta los

dos afios de edad. (Congreso Nacional del Ecuador, Ley Orgénica de la Salud, 2006)
Ley de maternidad gratuita y atencion a la infancia

Art. 1.- Toda mujer en territorio ecuatoriano tiene derecho a la atencién de
salud gratuita y de calidad durante su embarazo, parto y postparto, asi como el
acceso a programas de salud sexual y productiva. De igual manera se otorgara si
costo la atencién de salud a los recién nacidos/as y nifios/as menores de 5 afios,
como una accién de salud publica, responsabilidad del Estado. (Congreso Nacional

del Ecuador, Ley de maternidad gratuita y atencion a la infancia, 2014)
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CAPITULO 3
MARCO METODOLOGICO

3.1. Nivel de Investigacion
3.1.1. Por la profundidad

3.1.1.1. Descriptivo

Para (Hernandez et al.,, 2014, p. 92) la investigacion descriptiva busca
especificar las propiedades, las caracteristicas y los perfiles de personas, grupos,
comunidades, procesos, objetos o cualquier otro fendmeno que se someta a un
andlisis. De tal forma que permite medir o recoger informacion de manera

independiente o conjunta sobre los conceptos o las variables a las que se refieren.

Este tipo de investigacion es utilizada a lo largo del presente trabajo, lo cual
permitié describir el contexto de la problematica, asi como también se recogio
informacion de manera independiente sobre los cuidados culturales e integrales que
se aplican en los nifios con desnutricion dentro del CDI Guaranga; por lo tanto,

ayudara a identificar las caracteristicas del evento de estudio.

3.1.1.2. Bibliografica

Segun (Palella Stracuzzi y Martins Pestana, 2017, p. 87) afirma que la
investigacion bibliografica se fundamenta en la revision sistematica, rigurosa y
profunda del material documental de cualquier clase, por lo que, a través de fuentes
bibliograficas, se obtendra informacién que permita profundizar el conocimiento
tedrico y cientifico sobre el problema de investigacion identificado en el CDI

Guaranga.

Este tipo de investigacion resulta de gran beneficio y aporte para la busqueda
de diferentes teorias que permiten obtener un mayor conocimiento y claridad sobre

las variables de estudio.
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3.1.1.3. De Campo

De acuerdo el autor (Arias F. G., 2016, p. 31) menciona que la investigacion
de campo consiste en la recoleccion de datos directamente de los sujetos
investigados, o de la realidad donde ocurren los hechos; es decir, que el investigador

adquiere la informacion, pero no altera las condiciones existentes.

Esta investigacion permite recolectar informacion sobre el tema y manejar los
datos de las variables con mayor seguridad con base a los objetivos planteados. Se
realiza un estudio sistematico respecto a los cuidados culturales e integrales y la
desnutricion con las personas involucradas, es decir, madres de familia, nifios y

cuidadoras del CDI Guaranga, realizando encuestas y observaciones.

3.1.2. Por el enfoque
3.1.2.1. Enfoque cuantitativo

Es caracterizado por utilizar métodos y técnicas cuantitativas, por lo tanto, tiene
que ver con la medicion, el uso de magnitudes, la observacion y medicién de las

unidades de analisis, el muestreo, el tratamiento estadistico (Naupas Paitan et al.,
2013, p. 63).

En este sentido, se presentd un enfoque cuantitativo, el mismo que permitio

ordenar, procesar y analizar la informacién recabada.

3.1.3. Por el método

3.1.3.1. Método deductivo

Este método permitira establecer conclusiones sobre el objeto de investigacion
ya que establece bases particulares y analiza el problema planteado, partiendo de

juicios generales los cuales deber ser analizados de manera individual.

3.2. Disefo

3.2.1. Transversal

Para (Hernandez Sampieri y Mendoza Torres, 2018, p. 176) manifiestan que

este método consiste en describir variables en un grupo de casos (muestra o
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poblacion) en un momento Unico, o bien, determinar cudl es el nivel o modalidad
de las variables en un momento dado, asi como también, evaluar una situacion,

evento, comunidad, contexto o fendmeno, periodo o lapso determinado.

En ese sentido, con el uso de este método se pudo descubrir de manera
apropiada cada una de las variables de estudio planteadas en la investigacion ya que

el estudio se presenta en un definido tiempo y espacio.

3.3. Poblacion

Comprende al conjunto finito o infinito que comparten caracteristicas similares

y que se delimita segun sus necesidades de la investigacion.

La poblacién, en términos méas precisos poblacion objetivo, es un conjunto
finito o infinito de elementos con caracteristicas comunes para los cuales seran
extensivas las conclusiones de la investigacion. Esta queda delimitada por el

problema y por los objetivos del estudio. (Arias F. , 2012, p. 81)

En la presente investigacion, la poblacion esta determinada por los padres de
familia de los nifios/as menos a 4 afios que asisten al CDI Guaranga, perteneciente
a la parroquia Simiatug y de acuerdo con la informacidn obtenida por el personal

del establecimiento existen 27 nifios/as en este Centro de Desarrollo Infantil.

Para el desarrollo de esta investigacién no se establece una muestra de estudio

ya que se trabaja con la poblacién en su totalidad.

3.4. Técnicas e Instrumentos de recoleccidon de datos

En la presente investigacion es necesario la obtencion de datos, por lo tanto, se
procede con la utilizacion de instrumentos que permitan obtener la informacion

necesaria.

3.4.1. Técnicas

Las técnicas de investigacion son métodos especiales o particulares que se

aplican en cada etapa de la investigacion cientifica, cuantitativa o cualitativa,
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modificando en su naturaleza de acuerdo con el enfoque. (Naupas Paitan et al.,
2013, p. 135)

Para esta investigacion, se utilizan las siguientes técnicas:

3.4.1.1. Encuesta

La encuesta es una técnica destinada a obtener datos de varias personas cuyas
opiniones interesan al investigador. Para ello se utiliza un listado de preguntas
escritas que entretengan a los sujetos quienes, en forma andnima, las responden por

escrito (Palella Stracuzzi y Martins Pestana, 2017, p. 123)

3.4.2. Instrumentos

Los instrumentos a utilizar para la recopilacion de los datos seran de acuerdo a

la técnica a aplicar y son los siguientes:

Instrumento para realizar la encuesta: el cuestionario estructurado, mismo que
contiene un conjunto de preguntas, las cuales se establecen de acuerdo con los

objetivos que se han planteado en el trabajo investigativo.

3.5. Técnicas de procesamiento y analisis de datos

Se realiza con el apoyo de softwares, ya que permiten un adecuado analisis de
datos, de manera especifica, se utiliza la herramienta ofiméatica SPSS 25 para el

analisis y procesamiento de informacion.
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CAPITULO 4

RESULTADOS Y DISCUSION

Analisis, Interpretacion y Discusién de Resultados

De acuerdo con el trabajo de campo realizado, en funcion de la metodologia
planteada y una vez aplicados los instrumentos de recoleccién de informacion,
resulta pertinente mostrar la informacion arrojada por el estudio, la misma que

permite realizar los analisis e interpretaciones respectivas.

4.1. Encuesta para determinar los cuidados culturales e integrales y la

desnutricién

Datos de identificacion del padre o la madre

Pregunta 1. Edad

Tabla 3
Edad

FRECUENCIA PORCENTAJE

EDAD ' 15 a 24 afios 16 59

| 25a 34 afios 9 33

‘ 35 a 44 afios 1 4

‘ 44 aios 0 mas 1 4

' Total 27 100

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

En la investigacion realizada se puede constatar que la mayor parte de madres
de familia se encuentran en un rango de edad entre los 15 a 24 afios, debido a que
son muy jovenes, influye en el cuidado y alimentacion que brindan a los nifios;
seguido de un porcentaje que va desde los 25 a 34 afios.

Discusion

En relacion con lo mencionado tenemos el estudio titulado: La Desnutricion en

los nifios de 1 a 3 afios en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur
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(CIBV), en el que indicaron que tienen una poblacion total de 60 nifios/as, en la
cual el rango de edad de sus madres oscila entre los 35 a 44 afios de edad en un 40%
como maximo, mientras que el minimo mas de 44 afios con el 3,4% (Cueva Cérdova
y Gancino Cruz, 2017).

Pregunta 3. Escolaridad

Tabla 4
Escolaridad
FRECUENCIA PORCENTAIE
ESCOLARIAD Primaria 10 37
Secundaria 15 56
Ninguna 2 7
Total 27 100

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

Gran parte de las madres de familia han realizado sus estudios hasta la
secundaria, seguido de un porcentaje de mujeres que han llegado a estudiar la
primaria; mismas manifiestan que les ha resultado dificil culminar con sus estudios
por motivos de que es complicado ser madres, estudiar, trabajar y al mismo tiempo
ser jefe de hogar. Es por ello que no han podido brindar un cuidado adecuado,

dejando a sus hijos a cargo del CDI Guaranga.

Discusion

En relacion con lo indicado tenemos el estudio titulado: La Desnutricion en los
nifios de 1 a 3 afos en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur (CIBV),
en el que 60% de personas encuestadas mencionaron que han asistido al colegio,
mientras que un 2% no ha recibido ningdn tipo de educacién (Cueva Cordova y
Gancino Cruz, 2017).
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Pregunta 4. Estado civil

Tabla b
Estado civil
FRECUENCIA PORCENTAIJE
ESTADO CIVIL Soltera/o 13 48
Casada/o 15
Unidn Libre 30
Divorciada/o 4
Viuda/o 1 4
Total 27 100

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

El resultado obtenido indica que en su mayoria son madres solteras, esto debido
a que los padres de los nifios/as no han afrontado su responsabilidad, influyendo asi
en el cuidado cultural y nutricion de sus hijos/as, ya que han quedado a cargo solo
de ellas, constituyéndose en un factor que influye negativamente en el crecimiento

y en el desarrollo de los nifios.

Discusion

Con relacion a lo indicado tenemos el estudio titulado: La Desnutricion en los
nifios de 1 a 3 afos en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur (CIBV),
en el que la mayoria de las mujeres y hombres encuestados son casados/as con un

45% y tan solo un 2% viudos (Cueva Cordova y Gancino Cruz, 2017).
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Pregunta 5. Nimero de hijos

Tabla 6

Ndmero de hijos

FRECUENCIA PORCENTAIJE
NUMERO DE 1a3 19 70
HIJOS
3a5 6 22
50 mas 2 7
Total 27 100

Nota. Elaboracion propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

Segun los resultados la mayoria de las madres tienen de 1 a 3 hijos, seguido de
mujeres que han procreado de 3 a 5 nifios, segun los datos obtenidos las parejas no
han realizado una planificacion familiar dando como resultado un gran numero de
hijos/as lo cual influye de manera negativa; debido a las actividades laborales deben

dejar al cuidado en el CDI Guaranga.

Discusion

En relacion con lo indicado tenemos el estudio titulado: La Desnutricion en los
nifios de 1 a 3 afios en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur (CIBV),
en el que, el 77% tienen de 3 a 5 hijos como maximo y el 1% tiene 5 0 més hijos

como minimo (Cueva Cordova y Gancino Cruz, 2017).
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Pregunta 6. Ocupacion

Tabla 7
Ocupacion
PORCENTAIJE
FRECUENCIA

OCUPACION Agricultora 22 81
Artesana 2
Desempleada 1 4
Empleada Publica 2
Total 27 100

Nota. Elaboracion propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

De acuerdo a las madres encuestadas, la mayor parte se dedican a la agricultura,
ya que no han podido culminar con sus estudios y es la Unica actividad que vieron

oportuna para generar recursos economicos, que a pesar de esta actividad han

encontrado dificultades para brindar un cuidado adecuado y una alimentacion
optima a sus hijos/as.

Discusion
En relacién con lo indicado tenemos el estudio titulado: La Desnutricién en los
nifios de 1 a 3 afios en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur (CIBV),

en la cual los encuestados/as mencionaron que el 79% trabajan y el 21% no trabaja
(Cueva Cordova y Gancino Cruz, 2017).
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Pregunta 7. Ingresos

Tabla 8
Ingresos
PORCENTAIJE
FRECUENCIA

INGRESOS Diario 5 19
Semanal 5 19
Mensual 17 63
Total 27 100

Nota. Elaboracion propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

La mayoria de las madres de familia reciben su remuneracion minima de
manera mensual de acuerdo a la actividad en la que se desempefian, hay un pequefio
grupo de mujeres que cobran su salario de forma semanal y diario, este desnivel

genera un indice de pobreza, influyendo asi en la alimentacion de los nifios.

Discusion

Con relacidn a lo indicado tenemos el estudio titulado: La Desnutricién en los
nifios de 1 a 3 afos en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur (CIBV),
en la cual los encuestados/as mencionaron que el 50% reciben sus ingresos de

manera mensual y el 15% semanal (Cueva Coérdova y Gancino Cruz, 2017).
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Datos del nifio/a

Condicion del nifio

Pregunta 1. Edad del nifio/a

Tabla 9
Edad

FRECUENCIA PORCENTAIJE

EDAD 0alafo 3 11

1 a2 anos 9 33

2 a3 ahos 11 41

3 a4 afos 4 15

Total 27 100

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada
Anélisis
De acuerdo al estudio realizado una cantidad representativa de nifios que asisten

al CDI Guaranga estan en un rango de edad entre 2 a 3 afios, seguidamente de nifios

que van desde los 3 a 4 afios y, por ultimo, infantes de 0 a 1 afio.

Discusion
En relacién con lo indicado tenemos el estudio titulado: La Desnutricién en los
nifios de 1 a 3 afos en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur (CIBV),

en la cual los encuestados/as mencionaron que el 60% de nifios oscilaentre 2a 3y

el 15% de 0 a 1 afio de edad (Cueva Cérdova y Gancino Cruz, 2017).
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Pregunta 3. Si su nifio se enferma: ¢A donde lo lleva?

Tabla 10

¢A donde lo lleva? En caso de enfermarse

FRECUENCIA PORCENTAIE
EN CASO DE Centro de salud de la 27 100
ENFERMARSE parroquia
Hospital publico
Médico particular
Curandero
Total 27 100

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

En la encuesta realizada, las madres de familia mencionan que para la atencion
médica de su hijo/a acuden al Centro de Salud de la parroquia, ya que es la Unidad

de Salud mas cercana del lugar, influyendo de manera positiva en la salud de los

ninos.

Discusion

En relacion con lo indicado tenemos el estudio titulado: La Desnutricion en los
nifos de 1 a 3 afios en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur (CIBV),
en la cual el 70% de los encuestados/as mencionaron que, para hacer atender a sus
hijos los llevan al centro de salud mas cercano y el 10% al hospital publico de
acuerdo con los sintomas que presente el infante (Cueva Coérdova y Gancino Cruz,
2017).
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Pregunta 4. Cada qué tiempo lleva a los controles médicos a su nifio/a.

Tabla 11

Controles médicos

FRECUENCIA
PORCENTAIJE
CONTROLES Cada mes 17 63
MEDICOS Cada 2 meses 2 7

Cada 3 meses 5 19

Cada vez que se 3 11

enferma

Nunca

Total 27 100

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

De la poblacion total encuestada, una gran cantidad de madres de familia
mencionan que llevan a sus hijos al control del nifio sano mensualmente en
beneficio de la salud en sus nifios, de igual manera otras mamas acuden cada 3
meses y finalmente, un minimo ndmero de madres realizan un control integral cada

2 meses 0 cuando su hijo se encuentra enfermo; afectando asi el conocer si sus hijos

estan desarrollandose adecuadamente.

Discusion

Con relacion a lo indicado tenemos el estudio titulado: Determinantes del
Estado Nutricional en nifios de 3 a 5 afios del barrio COCOI en Esmeraldas, Con
base de los resultados obtenidos por las personas encuestadas la mayor parte de las
madres con el 59% realizan control médico a sus hijos trimestral y con el 13% lo

realizan mensualmente (Vernaza Portocarrero, 2019).
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Pregunta 5. Actualmente su nifio presenta alguna de estas enfermedades.
Tabla 12

Enfermedades

FRECUENCIA PORCENTAIJE

ENFERMEDADES EDAS (Diarrea)

IRAS (tos, gripe) 8 30
retraso de crecimiento 19 70
Total 27 100

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

De acuerdo con los resultados obtenidos, las madres de familia manifiestan que
sus nifios presentan retraso de crecimiento, porque no reciben una cantidad
suficiente de alimentos los cuales proporcionan nutrientes, vitaminas y calorias, que
ayudan al infante a crecer y ganar peso de una forma saludable. Cuando un nifio no
puede ganar peso, tampoco suele crecer en estatura como deberia. Las madres de
familia manifestaron que por sus recursos econdémicos escasos no pueden
proporcionar suficientes alimentos a sus hijos, seguidamente existe un indice de
nifos que presentan tos y gripe, que pueden ser por varios factores como,
enfermedad o factores ambientales, mismos que pueden ser evaluados por el

personal de salud encargado.

Discusion

En relacidon a lo mencionado tenemos el estudio titulado: Determinantes que
inciden en el Estado Nutricional en nifios de 1 a 3 afios del Centro Integral del Buen
Vivir Mis Adorables Angelitos de Esmeraldas, respecto a los resultados obtenidos
por las encuestas aplicadas a padres y madres de familia, el 83% de los nifios no
sufren de ningun tipo de enfermedad, el 5% de los nifios tienen anemia y otro 13%
sufren de desnutricion segun las madres encuestadas supieron aportar que sus hijos

presentan un bajo peso acorde a su edad (Ramirez Corozo, 2018).
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Pregunta 6. ¢Cuales son los problemas nutricionales que enfrenta usted cuando
trata de cuidar a su hijo/a?
Tabla 13

Problemas nutricionales al cuidar a su hijo/a

FRECUENCI PORCENTAIE

A
PROBLEMAS No tener suficiente comida 8 30
NUTRICIONALE | nutritiva
S No saber lo suficiente acerca de 9 33
nutricion
No tener suficiente dinero para 10 37
comprar comida adecuada
Otros problemas
Total 27 100

Nota. Elaboracion propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

La mayoria de las madres de familia indicaron que enfrentan limitaciones
econdémicas para adquirir los alimentos adecuados, esto puede afectar la
disponibilidad y calidad de los alimentos disponibles para el cuidado nutricional de
sus hijos; mas de un tercio de las encuestadas expresaron que tienen falta de
conocimientos en cuanto a la nutricion, lo cual puede dificultar la capacidad de
proporcionar una alimentacion balanceada y adecuada para sus hijos/as y por ltimo
un tercio de madres sefialaron que enfrentan dificultades para asegurar una
alimentacion adecuada y nutritiva para sus hijos/as, esto puede estar relacionado
con limitaciones econdmicas, falta de acceso a alimentos saludables o dificultades
para adquirir alimentos nutritivos.

Discusién

En relacion a lo indicado tenemos el estudio titulado: Determinantes del Estado
Nutricional en nifios de 3 a 5 afios del barrio COCOI en Esmeraldas, Con base de
los resultados obtenidos por las personas encuestadas la mayor parte de las madres
con el 73% mencionaron que no tienen mucho conocimiento en nutricién y con el
13% no cuentan con el dinero necesario para comprar la comida que requieren

(Vernaza Portocarrero, 2019).
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Pregunta 7. ;| De acuerdo a la cultura familiar, usted le lava las manos a su nifio/a
antes de cada tiempo de comida?
Tabla 14

Lavado de manos antes de cada comida

FRECUENCIA PORCENTAIJE
LAVADO DE Si 19 70
MANOS
No
A veces 8 30
Total 27 100

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

La gran mayoria de madres afirman que lavan las manos de sus hijos/as antes
de cada comida, lo cual es una préactica higiénica y recomendada para prevenir
enfermedades y mantener una buena salud, por otra parte, el restante de las
encuestadas indico que a veces lavan las manos de sus hijos/as, esto puede indicar
que existen ocasiones en las que se omite o se descuida esta practica importante.
Gran parte de las encuestadas estan conscientes de la importancia de lavar las manos
antes de cada comida, lo cual refleja una actitud positiva hacia la higiene y
prevencién de enfermedades. Sin embargo, es necesario prestar atencion a aquellos
que solo lo hacen a veces, ya que es necesario reforzar esta practica de manera

consistente para garantizar una adecuada higiene y bienestar de los nifios/as.

Discusion

En relacion a lo indicado tenemos el estudio titulado: Determinantes del Estado
Nutricional en nifios de 3 a 5 afios del barrio COCOI en Esmeraldas, de los
resultados obtenidos por las personas encuestadas, el 75% mencionaron que lavan
frecuentemente las manos de sus nifios y con el 10% rara vez realizan esta accion

(Vernaza Portocarrero, 2019).
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Pregunta 8. Segun su creencia cultural: ¢Qué tan importante es que su hijo/a
reciba atencion médica para valorar el desarrollo nutricional?
Tabla 15

Importancia de que el nifio/a reciba atencion médica

FRECUENCIA PORCENTAIJE
IMPORTANCIA DE | Muy importante 17 63
QUE ELNINO/A | Importante 5 19
RECIBA ATENCION | Poco importante 5 19
MEDICA Nada importante
Total 27 100

Nota. Elaboracion propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

La mayoria de encuestadas consideran que es de suma importancia que su hijo/a
reciba atencion médica para valorar su desarrollo nutricional, esta actitud refleja
una conciencia y preocupacion significativa por la salud y el bienestar de sus hijos,
reconociendo la importancia de recibir atencion médica profesional para monitorear
y evaluar su desarrollo nutricional; por otra parte, un grupo de madres indicaron
que es importante que sus hijos/as reciban atencion médica, y finalmente, el restante
de encuestadas mencionaron que es poco importante que su hijo reciba atencién
médica, esta perspectiva podria estar influenciada por diversas razones, como sus
creencias culturales, falta de conocimiento sobre la importancia de la atencion
médica en el desarrollo nutricional o barreras socioecondémicas que dificulten el

acceso a servicios médicos.

Discusion

En relacion a lo indicado tenemos el estudio titulado: La Desnutricion en los
nifios de 1 a 3 afios en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur (CIBV),
el 80% de los encuestados/as mencionaron que es necesaria la atencion médica y el
5% que no es necesario, ya que manifiestan que no les gusta acudir al médico

(Cueva Cordova y Gancino Cruz, 2017).
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Pregunta 9. De acuerdo a sus costumbres culturales, cuando su hijo/a no asiste al
CDI. ¢Cuantas veces al dia come?
Tabla 16

De acuerdo a sus costumbres ¢, Cuantas veces al dia come su nifio/a?

FRECUENCIA PORCENTAJE
DE ACUERDOA | 1a 2 veces al dia 10 37
SUS COSTUMBRES \ 3 a4 veces al dia 17 63
¢CUANTAS VECES | 4 0 més veces al dia
AL DIA COME SU | Total 27 100
NINO/A?

Nota. Elaboracion propia. Fuente: Encuesta aplicada
Anélisis

La mayoria de las encuestadas afirmaron que sus hijos/as comen de 3 a 4 veces
al dia cuando no asisten al CDI, siguiendo sus costumbres culturales, mientras que
un porcentaje significativo mencionaron que sus hijos/as comen de 1 a 2 veces al
dia, esto puede reflejar practicas culturales o creencias. Es importante tener en
cuenta las distintas practicas y costumbres culturales al brindar orientacion
nutricional. Los resultados sugieren que podria ser necesario proporcionar
informacion y educacién sobre una adecuada nutricion y bienestar de los nifios,
especialmente para aquellos que se alimentan de 1 a 2 veces al dia.

Discusion

En relacion a lo indicado tenemos el estudio titulado: La Desnutricion en los
nifios de 1 a 3 afos en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur (CIBV),
la mayor parte de los encuestados/as manifestaron que el 71% de los nifios se
alimentan 3 a 4 veces al diay el 5% de 2 a 3 veces al dia (Cueva Cérdova y Gancino
Cruz, 2017).
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Pregunta 10. ;/Qué tipo de apoyo adicional le gustaria recibir para mejorar el
cuidado de su hijo?
Tabla 17

¢ Que tipo de apoyo le gustaria recibir?

FRECUENCIA PORCENTAIJE
¢QUETIPODE | Consejos 10 37
APOYO LE nutricionales
GUSTARIA especificos
RECIBIR? Acceso a alimentos 17 63
nutritivos a precios
asequibles
Otro tipo de apoyo
Total 27 100

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

La mayoria de los encuestados indicé que les gustaria recibir apoyo adicional
en forma de acceso a alimentos nutritivos a precios asequibles, esto sugiere que
existe una preocupacion por la disponibilidad y asequibilidad de alimentos
saludables y nutritivos para sus hijos, por lo que estos padres pueden estar
enfrentando dificultades econdmicas y desean acceder a opciones de alimentos mas
saludables a precios razonables; por otra parte, un porcentaje significativo de
encuestadas expresaron que les gustaria recibir consejos nutricionales especificos
como apoyo adicional para mejorar el cuidado de sus hijos, esto indica un deseo de
obtener orientacion y recomendaciones mas detalladas sobre alimentacion y

nutricion adecuada para sus hijos.

Discusion

En relacién con lo indicado tenemos el estudio titulado: Determinantes del
Estado Nutricional en nifios de 3 a 5 afios del barrio COCOI en Esmeraldas, de los
resultados obtenidos por las personas encuestadas, el 75% mencionaron que es muy
importante recibir charlas sobre nutricion, esto con la finalidad de aportar con los
respectivos nutrientes en la alimentacién de los nifios y con el 5% que es poco

importante (Vernaza Portocarrero, 2019).
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Pregunta 11. Cuando el nifio se enferma ¢ le da las comidas que le gusta?

Tabla 18

Alimentacién de comida favorita durante la enfermedad

FRECUENCIA PORCENTAIJE

CUANDO EL NINO | Siempre 5 19
SE ENFERMA LE | A veces 9 33

DA LAS COMIDAS = Nunca 13 48
QUE LE GUSTA | Total 27 100

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

La gran mayoria de las encuestadas indicaron que nunca les dan a sus hijos/as
las comidas que les gusta cuando estan enfermos/as, esto debido a que consideran
otros factores como la salud y el bienestar del nifio/a, mas importantes que sus
preferencias alimentarias durante la enfermedad, un porcentaje considerable
mencionan que a veces les dan la comida de su preferencia de acuerdo a la gravedad
de la enfermedad o las recomendaciones médicas, finalmente, existe un grupo de
madres que siempre les dan la comida de su agrado para mantener su apetito y
mejorar su bienestar emocional. Los resultados pueden indicar la importancia que
se le da a la salud y al bienestar del infante durante la enfermedad, priorizando la
alimentacion adecuada y la adhesion a las recomendaciones médicas. Sin embargo,
es fundamental tener en cuenta las preferencias y necesidades individuales de cada
nifio/a, asi como buscar un equilibrio entre satisfacer sus gustos y proporcionar una

alimentacién nutritiva y adecuada durante la enfermedad.

Discusion

Con relacion a lo indicado tenemos el estudio titulado: La Desnutricion en los
nifios de 1 a 3 afos en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur (CIBV),
el 80% de los encuestados/as mencionaron que cuando su hijo esta enfermo siempre
siguen las indicaciones del médico en cuanto a la alimentacion y el 5% rara vez
siguen las indicaciones del médico en cuanto a la alimentacion (Cueva Cordova y
Gancino Cruz, 2017).
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Pregunta 12. Si el nifio/a tiene poco apetito para comer, ¢Qué hace?

Tabla 19

Acciones a tomar si el nifio/a tiene poco apetito

FRECUENCIA PORCENTAIJE

APETITO DEL Utiliza estrategias 17 63
NINO/A para que coma un

poco mas

Considerala 10 37

porcién que come

y lo retira

Ninguna de las

anteriores

Total 27 100

Nota. Elaboracion propia. Fuente: Encuesta aplicada
Anélisis

Gran parte de las madres encuestadas indicaron que utilizan estrategias para que
su hijo/a coma un poco mas cuando tiene poco apetito, estas estrategias pueden
incluir métodos para aumentar el atractivo de los alimentos, ofrecer opciones méas
agradables, brindar incentivos o utilizar técnicas de persuasion para fomentar la
ingesta de alimentos, por otra parte, un pequefio porcentaje de madres mencionaron
que consideran la porcién que el nifio/a come y lo retira cuando tiene poco apetito.
Esto indica que estos padres pueden estar atentos a la cantidad de alimentos que el
nifio/a consume y toman la decision de detener la alimentacion cuando es suficiente.

Discusion

En relacion a lo indicado tenemos el estudio titulado: Relacion entre el
Comportamiento Alimentario y el Estado Nutricional de nifios de preescolar del
CDI Little Valley, el 85% de los encuestados/as mencionaron que, si considera la
cantidad que el nifio come cuando estan enfermo y el 15% no considera la cantidad
que el nifio come cuando estan enfermo, ya que es una cantidad minima y exigen a

gue coma un poco mas (Bonifaz Bonifaz, 2021).
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Pregunta 13. ¢ Trata de que su hijo sepa qué alimentos son buenos y cuales no
son buenos?

Tabla 20

Ensefianza al hijo sobre alimentos buenos y no muy buenos

FRECUENCIA PORCENTAIJE

¢TRATADE QUE | Siempre 20 74

SU HIJO SEPA QUE | A veces 7 26
ALIMENTOS SON | Nunca

BUENOS Y CUALES | Total 27 100

NO SON BUENOS?

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

La mayor parte de madres manifiestan que siempre se esfuerzan por ensefiar a
sus hijos/as qué alimentos son buenos y cuales no los son, con la finalidad de que
sepan qué alimentos deberian consumir, por otra parte, las demas mamas indicaron
gue a veces les ensefian a sus hijos/as sobre los alimentos saludables que deben
consumir, esto puede indicar que hay momentos en que los padres no brindan una
orientacién constante sobre las elecciones alimentarias, ya sea por falta de tiempo,

conocimiento o recursos.

Discusion

Con relacion a lo indicado tenemos el estudio titulado: Relacion entre el
Comportamiento Alimentario y el Estado Nutricional de nifios de preescolar del
CDiI Little Valley, el 77% de los encuestados/as mencionaron que, siempre ensefian
al infante cuales son los alimentos saludables y no saludables; y el 13% a veces
ensefian al infante cuales son los alimentos saludables y no saludables (Bonifaz
Bonifaz, 2021).
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Pregunta 14. Cuando tiene alguna duda o pregunta de como alimentar a su hijo,
¢con quién prefiere hablar?
Tabla 21

Con quién prefiere hablar cuando tiene alguna duda de como alimentar al nifio/a

FRECUENCIA PORCENTAIJE
¢CUANDO TIENE Médico 8 30
ALGUNA PREGUNTA DE | Enfermera 3 11
COMO ALIMENTAR A Curandero 12 44
SU HIJO, CON QUIEN | Familiar 4 15
PREFIERE HABLAR? Otros
Total 27 100

Nota. Elaboracion propia. Fuente: Encuesta aplicada
Analisis

La mayor parte de madres mencionaron que prefieren hablar con curanderos,
ya que confian en la experiencia y los conocimientos en temas relacionados de la
alimentacion y medicina ancestral; un porcentaje considerable eligieron al médico
como la opcidn preferida para abordar sus preguntas sobre la alimentacion de sus
hijos/as, esto refleja la confianza en la experiencia médica y la busqueda de consejo
profesional para garantizar una alimentacion adecuada y saludable, alguna
encuestadas indicaron que prefieren hablar con un miembro de la familia ya que
pueden intercambiar el conocimiento y experiencias dentro del contexto cultural,
un porcentaje mas bajo de las encuestadas eligieron hablar con la enfermera, esto
puede deberse a una preferencia por buscar asesoramiento médico mas
especializado o0 a una menor familiaridad con el papel de la enfermera en el cuidado
de la salud infantil.

Discusion

En relacion a lo indicado tenemos el estudio titulado: Habitos alimenticios y
Estado Nutricional en nifios de 1 a 5 afios de edad en el puesto de salud Condorillo,
el 50% de los encuestados/as mencionaron que, Frecuentemente preguntan al doctor
sobre la alimentacidn que debe recibir el nifio/a y el 10% Nunca preguntan al doctor

sobre la alimentacion que debe recibir el nifio/a (Villa Anampa, 2020)
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Pregunta 15. ¢ Cuél fue el motivo por el cual ingreso el nifio/a al CDI?

Tabla 22

Ingreso del nifio/a al CDI

FRECUENCIA PORCENTAIJE
INGRESO DEL | Falta de tiempo 4 15
NINO/AALCDI | por ¢ trabajo 18 67
No tiene con quien 4 15
dejarlo
Otros: estudios 1 4
Total 27 100

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

El mayor porcentaje de las madres de familia debido a sus trabajos, optan por
ingresar a sus nifios al CDI Guaranga, lo cual perjudica de manera negativa en el
cuidado que pueden brindar las madres desde el hogar, también manifiestan que los
Ilevan por falta de tiempo y porgue no hay familiares quién los pueda cuidar, es asi
que las madre de este modo el CDI es de gran beneficio para las mujeres que dia a
dia tienen varias actividades por realizar, pero a la vez limita su capacidad de un

cuidado apropiado a sus hijos.

Discusion

En relacién con lo indicado tenemos el estudio titulado: La Desnutricion en los
nifios de 1 a 3 afios en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur (CIBV),
el 80% de los encuestados/as mencionaron que dejan a sus hijos porque trabajan y
el 8% manifiestan que dejan a sus hijos porque estudian (Cueva Cérdova y Gancino
Cruz, 2017).
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Alimentacién del nifio/a

Pregunta 1. ;Su nifio recibe alimentacion materna?
Tabla 23

Alimentacién materna

FRECUENCIA PORCENTAIJE
ALIMENTACION Si 10 37
MATERNA
No 17 63
Total 27 100

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

De acuerdo con los datos obtenidos la mayoria de los nifios no se alimentan de
leche materna ya que son infantes que estan entre los 2 a 4 afios de edad, mientras
que existe un minimo ndmero de lactantes de 0 a 1 afio, que, si reciben leche
materna, debido a que las madres se extraen la leche materna en envases y lo dejan
en el CDI para su posterior refrigeracion, recibir lactancia materna en los primeros

6 meses de vida garantiza un adecuado crecimiento y desarrollo de vida.

Discusion

Con relacidn a lo indicado tenemos el estudio titulado: La Desnutricion en los
nifios de 1 a 3 afos en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur (CIBV),
el 90% de los encuestados/as mencionaron que los nifios no se alimentan de leche
materna ya que la mayor parte son de 2 a 3 afios y el 10% si reciben leche materna

ya gue son nifios de 1 afio (Cueva Cordova y Gancino Cruz, 2017).
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Pregunta 2. ;Recibe alimentacién complementaria?

Tabla 24

Alimentacién complementaria

FRECUENCIA
ALIMENTACION Si 4
COMPLEMENTARIA
No 23
Total 27

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada

Analisis

Se evidencia que los nifios/as no reciben alimentacion complementaria de

ninguna organizacion o establecimiento publico,

nutricionales, sobre todo de hierro y zinc, intolerancias alimentarias, retraso en su

crecimiento y habilidades motoras.

Discusion

En relacion con lo indicado tenemos el estudio titulado: Relacion entre el
Comportamiento Alimentario y el Estado Nutricional de nifios de preescolar del
CDI Little Valley, el 79% de los encuestados/as mencionaron que, si reciben

alimentacion complementaria 'y el 11% no recibe este tipo de alimentacién (Bonifaz

Bonifaz, 2021).
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Pregunta 3. ;Como se encuentra el apetito actual de su nifio/a?
Tabla 25

Apetito del nifio/a

FRECUENCIA PORCENTAIJE
APETITO DEL Aumentado
NINO Adecuado 18 67
Disminuido 9 33
Regular
Total 27 100

Nota. Elaboracion propia. Fuente: Encuesta aplicada

Analisis

Se evidencia que existe un gran porcentaje de nifios que tienen un apetito
adecuado, sin embargo, hay una cantidad de infantes que su apetito ha disminuido,
provocando asi una disminucién notoria de nutrientes, la misma que provoca
diferentes afecciones. Por esta razon es importante que acudan al médico de

cabecera para que realice su respectivo diagndstico y tratamiento.

Discusion

En relacién a lo mencionado tenemos el estudio titulado: Determinantes que
inciden en el Estado Nutricional en nifios de 1 a 3 afios del Centro Integral del Buen
Vivir Mis Adorables Angelitos de Esmeraldas, respecto a los resultados obtenidos
por las encuestas aplicadas a padres y madres de familia, el 60% de los nifios ha
aumentado el apetito, mientras que el 15% de los infantes ha disminuido el apetito
(Ramirez Corozo, 2018).
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Pregunta 4. ;/Su nifio come algun tipo de comida mas fuera del CDI?

Tabla 26

Alimentacion fuera del CDI

FRECUENCIA  PORCENTAIJE

ALIMENTACION Si 27 100
FUERA DEL CDI

No

Total 27 100

Nota. Elaboracion propia. Fuente: Encuesta aplicada

Andlisis

De acuerdo a la informacion obtenida las madres manifiestan que sus hijos

después de salir del Centro de Desarrollo Infantil reciben la Gltima comida del dia,

siendo esta la merienda.

Discusion

En relacién a lo mencionado tenemos el estudio titulado: Determinantes que

inciden en el Estado Nutricional en nifios de 1 a 3 afios del Centro Integral del Buen

Vivir Mis Adorables Angelitos de Esmeraldas, respecto a los resultados obtenidos

por las encuestas aplicadas a padres y madres de familia, el 88% de los nifios si

reciben su Gltima comida que es la cena, mientras que el 12% no lo recibe ya que

no tienen apetito (Ramirez Corozo, 2018).
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Pregunta 5. ¢ Usted conoce sobre los alimentos que debe recibir su nifio/a?
Tabla 27

Alimentos que debe consumir el nifio/a

FRECUENCIA PORCENTAIJE

CONOCIMIENTO  Si 23 85

SOBRE No 4 15

ALIMENTOS | 1ot 27 100
QUE DEBE
CONSUMIR

Nota. Elaboracion propia. Fuente: Encuesta aplicada

Analisis

Por la informacion obtenida se evidencia que las madres de familia tienen
conocimiento de la alimentacion que su hijo debe recibir, pero debido a los bajos
recursos no tienen el total acceso a todos los alimentos que se complementan en la
alimentacion diaria de sus nifios, predominando asi la mala nutricion del infante,
sin embargo existe una minima cantidad que desconoce sobre el tema, por ende es
necesario seguir informando y reforzando conocimientos sobre temas de

alimentacion saludable, y que estos procuren mejorar el estado de salud de sus hijos.

Discusion

En relacion con lo mencionado tenemos el estudio titulado: Relacion entre el
Comportamiento Alimentario y el Estado Nutricional de nifios de preescolar del
CDI Little Valley, el 89% de los encuestados/as manifestaron que, si saben como
alimentar a su nifio/a, indican que de acuerdo a su economia proveen de alimentos
a sus hijos y el 11% desconocen el tema de nutricion para sus hijos (Bonifaz
Bonifaz, 2021).
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Pregunta 6. Durante la semana con qué frecuencia su nifio/a come los siguientes

alimentos lacteos como, leche, yogurt y queso.
Tabla 28

Frecuencia en el consumo de lacteos

FRECUENCIA PORCENTAIE
FRECUENCIA EN EL | Siempre 3 11
CONSUMO DE A veces 22 81
LACTEOS
Nunca 2 7
Total 27 100

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

Se evidencia que gran parte de los nifios a veces consumen lacteos como leche
y queso, esto debido a los recursos econdmicos de las familias se les hace muy
limitado consumir de manera frecuente estos alimentos, denegando de esta manera
un buen aporte proteico de alto valor bioldgico, vitaminas y minerales, y finalmente,
existe un minimo indice que no lo consumen, provocando asi una deficiencia

nutricional notoria que afecta principalmente a la estructura 6sea del infante.

Discusion

En relacion a lo indicado tenemos el estudio titulado: La Desnutricion en los
nifios de 1 a 3 afios en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur (CIBV),
el 70% de los encuestados/as mencionaron gque los nifios si reciben alimentos a base
de productos lacteos y el 30% no reciben este tipo de alimentacion (Cueva Cérdova
y Gancino Cruz, 2017)
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Pregunta 7. Durante la semana con qué frecuencia su nifio/a consume carnes

como: res, pollo, pescado, carne de cerdo.

Tabla 29

Frecuencia en el consumo de carnes

FRECUENCIA PORCENTAIJE
FRECUENCIA EN EL | Siempre 1 4
CONSUMO DE
CARNES A veces 19 70
Nunca 7 26
Total 27 100

Nota. Elaboracion propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

Los resultados presentan un mayor porcentaje de nifios que a veces consumen
carnes, sin embargo, existe un indice de que no consumen para nada productos
carnicos; debido a los escasos recursos econdmicos de las familias se les hace muy
dificil obtener productos carnicos, afectando de esta manera a los infantes

suprimiendo su aporte de proteinas, las cuales generan y mantienen los musculos

de cuerpo en perfectas condiciones.

Discusion

Con relacion a lo indicado tenemos el estudio titulado: La Desnutricién en los
nifios de 1 a 3 afos en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur (CIBV),
los encuestados/as mencionaron que un 78% de los nifios se alimenta con proteinas,
carnes rojas, carnes blancas y el 10% de los nifios algunas veces ingiere proteinas,
lo que indica que no siempre cuentan con este tipo de alimento en su mesa (Cueva
Cérdova y Gancino Cruz, 2017).
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Pregunta 8. Durante la semana con qué frecuencia su nifio/a consume legumbres

como: fréjol, habas, arveja, lenteja, garbanzo.

Tabla 30

Frecuencia en el consumo de legumbres

FRECUENCIA PORCENTAIJE
FRECUENCIAEN | Siempre 9 33
EL CONSUMO DE A veces 17 63
LEGUMBRES
Nunca 1 4
Total 27 100

Nota. Elaboracion propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

Por los resultados evidenciados los nifios consumen de vez en cuando las
legumbres, y otros infantes no las consumen nunca, produciendo de esta manera
una alteracion en el estado nutricional del nifio, debido a que estas aportan
proteinas, energia, fibra y micronutrientes, que previenen trastornos de salud mas

frecuentes.

Discusién

En relacion con lo indicado tenemos el estudio titulado: La Desnutricion en los
nifios de 1 a 3 afios en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur (CIBV),
los encuestados/as mencionaron que un 69% de los nifios se alimentan con verduras
y se observa que un 3% rara vez ha ingerido verduras o cereales (Cueva Cordova y
Gancino Cruz, 2017).
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Pregunta 9. Durante la semana con qué frecuencia su nifio/a consume cereales

como: arroz, trigo, cebada.
Tabla 31

Frecuencia en el consumo de cereales

FRECUENCIA PORCENTAIE
FRECUENCIA EN EL | Siempre 14 52
CONSUMO DE A veces 13 48
CEREALES
Nunca
Total 27 100

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

De acuerdo con la investigacion realizada, gran parte de nifios si consumen lo
que es cebada, arroz, trigo, sin embargo, hay infantes que pocas veces comen estos
cereales, debido a que no es del agrado consumir a diario este tipo de alimento, y
de esta manera denegando una fuente de proteinas, energia, y de minerales,

percibiéndose un estado nutricional deteriorado en el nifio.

Discusién

Con relacidn a lo indicado tenemos el estudio titulado: La Desnutricién en los
nifos de 1 a 3 afios en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur (CIBV),
los encuestados/as mencionaron que un 50% de los nifios siempre se alimentan con
arroz, trigo, quinua y cebada y un 10% rara vez ha ingerido estos cereales (Cueva

Cérdova y Gancino Cruz, 2017).

72



Pregunta 10. Durante la semana con qué frecuencia su nifio/a consume frutas y

verduras.
Tabla 32

Frecuencia en el consumo de frutas y verduras

FRECUENCIA PORCENTAIJE
CONSUMO DE Siempre 7 26
A A veces 15 56
VERDURAS
Nunca 5 19
Total 27 100

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

Se evidencia que actualmente el mayor porcentaje de los nifios consumen
siempre frutas y verduras, no obstante, existe otro porcentaje que solo las consumen
a veces y otro porcentual que no las consumen nunca, causandoles un trastorno del
crecimiento irreversible, teniendo en cuenta que tanto las frutas, como las verduras
son especialmente ricas en vitaminas, minerales, agua, fibra y antioxidantes, las

cuales ayudan al nifio en el crecimiento y desarrollo de su organismo.

Discusion

En relacién con lo indicado tenemos el estudio titulado: La Desnutricion en los
nifios de 1 a 3 afos en el Centro Infantil del Buen Vivir de Cochapamba Sur (CIBV),
los encuestados/as mencionaron que un 69% de los nifios se alimentan con frutas
COmo manzana, naranja, papaya, pifia 'y pera y el 9% rara vez. Esto indica que los
nifos se encuentran nutridos a base de vitaminas y nutrientes para prevenir la

desnutricion (Cueva Cérdova y Gancino Cruz, 2017).
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Higiene
Pregunta 1. ;(Cree Ud. Qué en el CDI aplican medidas higiénicas para una
correcta manipulacion de los alimentos de los nifios/as?

Tabla 33

Medidas higiénicas para la manipulacion de los alimentos

FRECUENCIA PORCENTAIE
MEDIDAS Si 27 100
HIGIENICAS
No
Total 27 100

Nota. Elaboracion propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

De acuerdo con la informacion recolectada las madres de familia manifiestan
que en el Centro de Desarrollo Infantil si mantienen una correcta manipulacion de
los alimentos para el consumo de los nifios/as que asisten a la institucion. Las
buenas practicas higiénicas son importantes para evitar la contaminacion cruzada y
prevenir la propagacion de virus y otras enfermedades de transmision alimentaria

que pueden perjudicar a los nifios.

Discusion

Con relacién a lo mencionado tenemos el estudio titulado: Determinantes que
inciden en el Estado Nutricional en nifios de 1 a 3 afios del Centro Integral del Buen
Vivir Mis Adorables Angelitos de Esmeraldas, respecto a los resultados obtenidos
por las encuestas aplicadas a padres y madres de familia, el 95% indicaron que, si
hay una adecuada manipulacion de los alimentos dentro del CIBV, mientras que el

5% no esta de acuerdo (Ramirez Corozo, 2018).
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Pregunta 2. Los alimentos son lavados antes de su consumo.

Tabla 34

Desinfeccion de los alimentos

FRECUENCIA PORCENTAIJE
DESINFECCION DE Si 26 96
LOS ALIMENTOS
No 1 4
Total 27 100

Nota. Elaboracion propia. Fuente: Encuesta aplicada
Anélisis

El total de la poblacion encuestada mencionan que, si desinfectan los alimentos
antes de su consumo, lo cual es de gran beneficio para los nifios, de esta manera
evitamos una ETA 1 (Enfermedades Transmitidas por Alimentos), un minimo
porcentaje mencionan que no desinfectan los alimentos, lo cual se debe
inspeccionar el lugar para comprobar la informacion y tomar las respectivas
medidas de higiene.

Discusion

En relacion con lo mencionado tenemos el estudio titulado: Determinantes que
inciden en el Estado Nutricional en nifios de 1 a 3 afios del Centro Integral del Buen
Vivir Mis Adorables Angelitos de Esmeraldas, respecto a los resultados obtenidos
por las encuestas aplicadas a padres y madres de familia, el 98% indicaron que, si
desinfectan los alimentos dentro del CIBV, mientras que el 2% manifiestan que no

lo hacen (Ramirez Corozo, 2018).
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Pregunta 3. ;Cuantos vasos de agua consume su nifio/a?
Tabla 35

Consumo de agua

FRECUENCIA PORCENTAIE
CONSUMO DE la2 21 78
AGUA 3a4 6 22
5a6
7a8
Total 27 100

Nota. Elaboracién propia. Fuente: Encuesta aplicada

Anélisis

De acuerdo con la informacion recopilada, las madres de familia manifiestan
que gran parte de nifios consumen de 1 a 2 vasos de agua, seguidamente hay pocos
nifios que beben de 3 a 4 vasos de agua, lo cual es importante recordar a los infantes

que el consumo de agua es vida y ayuda a que nuestro cuerpo se mantenga hidratado

y funcionado con normalidad.

Discusion

Con relacién a lo mencionado tenemos el estudio titulado: Determinantes que
inciden en el Estado Nutricional en nifios de 1 a 3 afios del Centro Integral del Buen
Vivir Mis Adorables Angelitos de Esmeraldas, respecto a los resultados obtenidos
por las encuestas aplicadas a padres y madres de familia, el 89% de los nifios
ingieren 1 litro (4 vasos) de agua durante el dia, mientras que el 11% consumen %2

litro (2 vasos) de agua diaria (Ramirez Corozo, 2018).
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4.2. Resultados alcanzados segun los objetivos planteados

Tabla 36

Resultados alcanzados

Objetivos

Resultados alcanzados

Caracterizar socio
demograficamente a los menores de
4 afios con desnutricion del CDI
Guaranga.

Identificar los cuidados culturales e
integrales que reciben los nifios

menores de 4 anos.

De acuerdo con los resultados de la

encuesta se pudo evidenciar que:

El 70% de nifios que padecen retraso en su
crecimiento, la baja talla en los nifios por
lo general se da debido a causas de mal
alimentacion en etapas de desarrollo, las
cifras de dicha tabla son alarmantes ya que
la mayor parte de los nifios presentan una
baja talla para su edad, por ello, las madres
de familia conjuntamente con la cuidadora
deben tomar medidas que favorezcan el
bienestar integral de su desarrollo.
Mientras que un 30% de nifios/as
ocasionalmente presentan gripe y tos, esto
debido al temporal invernal, por lo tanto,
las madres de familia acuden al centro de
salud parroquial para que reciban atencion
por el personal de salud.

De acuerdo a la investigacion de campo
realizada se han obtenido los siguientes
cuidados culturales e integrales que
reciben los nifios menores de 4 afios y son

los siguientes:
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Elaborar una guia alimentaria de
mejoramiento aplicada a los nifios
con desnutricion menores de 4 afios
del CDI Guaranga.

Nota. Elaboracién propia

e Proporcionan un entorno familiar y
comunitario estable y afectivo.

e Alimentacion basada en sus
costumbres y tradiciones.

e Promueven la higiene personal y
ensefianza de habitos saludables,
como el lavado de manos

e Por parte del centro de salud
brindan el acceso a los servicios de
atencion meédica y vacunacién
periddica.

e Reciben atencion médica para
promover el desarrollo infantil.

e Asisten al CDI en donde realizan
actividad ladica en beneficio de los
nifos.

e Por parte del CDI brindan
educacion de calidad adaptada a las
necesidades culturales y
linguisticas de la comunidad.

Se establece una guia alimentaria como
estrategia para reducir la desnutricion
infantil, misma que es de gran beneficio
para los nifios y nifias que asisten al Centro

de Desarrollo Infantil Guaranga.
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CAPITULO 5

Conclusiones y Recomendaciones

5.1. Conclusiones

Una vez realizada la investigacion bibliografica como de campo, se obtuvo las

siguientes conclusiones:

De acuerdo con el primer objetivo especifico: Caracterizar socio

demograficamente a los menores de 4 afios con desnutricion del CDI Guaranga.

» Se determina que la gran mayoria de los nifios que asisten al Centro de
Desarrollo Infantil presentan retraso de crecimiento; especificamente de
los 27 nifios/as, 19 presentan problemas de desnutricion. Esto puede
estar asociado a gque no estan ingiriendo una cantidad suficiente de
calorias para crecer y ganar peso de una forma saludable. La situacién
actual de los nifios puede deberse al poco conocimiento sobre el valor
nutricional de los alimentos que deben consumir, es por ello que, se
concluye que el tener un conocimiento claro sobre la alimentacién

saludable en las madres de familia es insuficiente.

Respecto al segundo objetivo especifico: Identificar los cuidados culturales e

integrales que reciben los nifios menores de 4 afios.

» Por medio de la investigacion de campo se pudo evidenciar los cuidados
culturales e integrales que reciben los nifios menores de 4 afos, de tal
manera que, se puede concluir que, los nifios y nifias reciben diferentes
tipos de cuidados culturales e integrales enfocados principalmente en la
higiene, alimentacion y atencion en salud. Sin embargo, es necesario un
mayor conocimiento por parte de las madres de familia acerca de estos
cuidados, por lo que, es importante recibir informacion efectiva acerca
de la alimentacién, higiene y salud, ya que reduciria el riesgo a padecer
enfermedades como la desnutricion y otras afecciones asociadas a la

malnutricion.
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Finalmente, de acuerdo con el tercer objetivo especifico: Elaborar una guia
alimentaria de mejoramiento aplicada a los nifios con desnutricion menores de 4

afios del CDI Guaranga.

» Se concluye que, el planteamiento de una guia alimentaria para la
reduccion de la desnutricion y la aplicacion de estas, son esenciales para
generar un alto grado de conocimientos y concientizacion tanto a las
madres de familia como al personal que labora dentro del Centro de
Desarrollo Infantil en beneficio de brindar y promover una alimentacién

saludable en cada nifio y nifia que forman parte de la institucion.
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5.2. Recomendaciones

Con la finalidad de que las madres de familia y los nifios que asisten al Centro
de Desarrollo Infantil Guaranga mejoren el nivel de conocimiento respecto a los
cuidados culturales e integrales y la desnutricion; después de haber realizado el

analisis correspondiente, se recomienda que:

» Los padres y madres de familia deben aprender a alimentar adecuadamente
a sus hijos e hijas y optar por una alimentacion sana, que sea favorable al
crecimiento, desarrollo de las habilidades y destrezas, ya que los nifios se
encuentran en su primera etapa de vida de esta manera contribuyen al
desarrollo nutricional.

» Es necesario que las madres de familia cumplan con los cuidados culturales
e integrales, solo de esta forma estaran ayudando a mejorar las condiciones
de vida de sus hijos y al desemperio en las actividades de aprendizaje.

» Los padres de familia conjuntamente con la cuidadora del CDI deben
ensefiar a los nifios a diferenciar la comida saludable de la comida chatarra
y la importancia del por qué se debe consumir alimentos ricos en vitaminas
y minerales, mostrandoles cuales son los beneficios que aportan a nuestro

cuerpo si se lo nutre correctamente.
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ANEXOS

Anexo 1: Consentimiento informado

FACULTAD DE

" CIENCIAS DE
LA SALUD ¥
DEL SER HUMANO

UNIVERSIDAD
TATALL Ll

UNIVERSIDAD

- BOLIVAR

UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR
FACULTAD CIENCIAS SALUD Y DEL SER HUMANO

CARRERA DE ENFERMERIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Antes de que usted decida participar en esta investigacién lea cuidadosamente el
formulario y haga todas las preguntas que tenga al investigador, para asegurar que
entienda el procedimiento de estudio. Luego de leer el documento, sienta absoluta libertad
para preguntar sobre cualquier aspecto que le ayuda a aclarar sus dudas conforme a la
investigacion.

e Usted ha sido invitado/a, a participar en nuestro proyecto de investigacion con el
tema: “Cuidados culturales e integrales aplicados a nifios con desnutricion
menores de 4 aios. CDI Guaranga. Parroquia Simiatug. Periodo diciembre
2022 — abril 2023.”, a cargo de los estudiantes: Darwin Vicente Chacha Garcia —
Alvaro Israel Veloz Trujillo. Estudio realizado previo a la obtencion del titulo de
licenciados en ciencias de la enfermeria, bajo la tutoria de la licenciada Patricia
Guerra docente de la Universidad Estatal de Bolivar.

e [Elobjetivo de esta investigacion, busca identificar el nivel de conocimiento sobre
los cuidados culturales e integrales aplicados a nifios con desnutricion menores de

4 afios, mediante la aplicacion de una encuesta para conocer su situacion y llegar
con un cuidado enfermero familiar e integral.

e Siacepta participar en esta investigacion, debe responder a todas las preguntas de
la encuesta que se le va a realizar.

e Estaactividad se efectuard de manera presencial, con un tiempo determinado para

su aplicacion de 15 minutos.
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Anexo 2: Validacion del instrumento de investigacion

FACULTAD DF
CIENCIAS DS

LA SALUD
UNIVERSIDAD DEL SER HUMANO
VAL BOUIVAR

Guaranda, 13 de febrero del 2023

Magister
Stefany Dias
Docente

Presente.

De mi consideracidn:

Luego de expresarle un atento y cordial saludo, me permito solicitar de la manera mas
respetuosa su aporte como experto validador del instrumento disefiado para la recoleccién de
la informacidn, que se aplicara en el desarrollo del proyecto de investigacion que se detalla
a continuacion como modalidad de titulacion “CUIDADOS CULTURALES E
INTEGRALES APLICADOS A NINOS CON DESNUTRICION, MENORES DE 4 ANOS.
CDI GUARANGA. PARROQUIA SIMIATUG. PERIODO DICIEMBRE 2022 - ABRIL
2023".

AUTORES: Veloz Trujillo Alvaro Israel y Chacha Garcia Darwin Vicente.
Adjunto al presente instrumento de validacién y encuesta (cuestionario)

Por la atencién le agradezco.

Cordialmente,

\,80
?,\‘_\)\’0'L 10 ) !
@i \?7
. ‘50
Lic. Patricia Guerra. MsC. M3 ;
DI
Directora del trabajo de titulacién pa

Direcclén: Av. Emesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec
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UEB

UNIVERSIDAD
FRTATAL L) WOLIVAR

UEB

UNIVERSIDAD
[ STATALDF BOLIVAR

UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR

FACULTAD CIENCIAS SALUD Y DEL SER HUMANO

CARRERA DE ENFERMERIA

Encuesta dirigida a la cuidadora del CDI Guaranga.

PACULTAD DY
CINEIAN DY

LA SALUD Y

DEL SER WUMANG

Tema: Cuidados Culturales ¢ Integrales aplicados a niftos con Desnutricion menores de
4 aftos. CDI Guaranga. Parroquia Simiatug, Periodo diciembre 2022 - abril 2023,

Objetivo: Identificar el nivel de conocimiento sobre los Cuidados Culturales e Integrales
aplicados a niflos con Desnutricién menores de 4 afios.

Lugar: CDI Guaranga, parroquia Simiatug

Autores: Darwin Vicente Chacha Garcfa - Alvaro Isracl Veloz Trujillo

Criterios de evaluacién

Apreclaclon cualitativa

Excelente (5) | Muy Bueno (4) | Bueno (3) | Regular (2)

Deficiente (1)

Coherencia con el
objetivo

Pertinencia del
instrumento con el tema

Claridad en la redaccién
de las preguntas

Las preguntas esta
distribuidas de forma
légica

Relevancia del contenido

Puntaje Total

Observaciones:

VALIDEZ

Aplicable J JL

| No aplicable

Datos Del Validador

Nombre y Apellido:

D .
f)\'x‘\'“\j Foxina Diay ledesa Profestén:

Weersnda en
AT Aty

Lugar de Trabajo:

Cargo:

\,). )(v:\\ %

Telf.:
[ORTTAR7 3 1T) P3)

Fecha: Firma:

L-01 - oy ‘l-)\')““"‘\\“'\b
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UEB e

ClENCIAS D
LA SALVD ¥

UNIVERS! HUMANO

v s

Guaranda, 13 de febrero del 2023

Dra.
Janine Taco
Docente

Presente.

De mi consideracion:

Luego de expresarle un atento y cordial saludo, me permito solicitar de la manera mas
respetuosa su aporte como experto validador del instrumento disefiado para la recoleccién de
la informacién, que se aplicara en el desarrollo del proyecto de investigacion que se detalla
a continuacién como modalidad de titulacion “CUIDADOS CULTURALES E
INTEGRALES APLICADOS A NINOS CON DESNUTRICION, MENORES DE 4 ANOS.

CDI GUARANGA. PARROQUIA SIMIATUG. PERIODO DICIEMBRE 2022 - ABRIL
2023".

AUTORES: Veloz Trujillo Alvaro Israel y Chacha Garcia Darwin Vicente.
Adjunto al presente instrumento de validacion y encuesta (cuestionario)

Por la atencién le agradezco.

Cordialmente,

&)

Lic. Patricia Guerra. MsC. 4@ KA
Directora del trabajo de titulacién A

Direccién: Av. Emesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec
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UEB

UNIVERSIDAD
FATATAL [ mOrsvAR

UEB

UNIVERSIDAD
ESTATAL DE BOLIVAR

UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLiVAR
FACULTAD CIENCIAS SALUD Y DEL SER HUMANO

CARRERA DE ENFERMERIA

FAZULTAD DU
CHHCIAS DT

UL SR FALA D

Encuesta dirigida a las madres/padres de familia de los nifios que asisten al CDI

Guaranga,

Tema: Cuidados Culturales e Integrales aplicados a nifios con Desnutricién menores de
4 afios. CDI Guaranga. Parroquia Simiatug. Periodo diciembre 2022 — abril 2023.

Objetivo: Identificar el nivel de conacimiento sobre los Cuidados Culturales e Integrales

aplicados a nifios con Desnutricidn menores de 4 afos.

Lugar: CDI Guaranga, parroquia Simiatug

Autores: Darwin Vicente Chacha Garcia - Alvaro Israel Veloz Trujillo

Criterios de evaluacién

Apreciacidn cualitativa

Excelente (5) | Muy Bueno (4)

Bueno (3)

Regular (2)

Deficiente (1)

Coherencia con ¢l

objetivo v

Pertinencia del
instrumento con ¢l tema

Claridad en la redaccién
de las preguntas L

Las preguntas esta
| distribuidas de forma
logica

Relevancia del contenido

Puntaje Total 973

Observaciones:

VALIDEZ

Aplicable [ v No aplicable

Datos Del Validador

Nombre y Apellido:

Em( ”a 1‘-&!.

Profesién:

[TF e

e s

ﬂvu Vg.qu
Lugar de Trabajo: VER %

Cargo:

_\hnl"‘;(

Telf.: Fecha:

AR08 2y 22 - of - Lue3

Firma:

g;;ﬂz@

97




Anexo 3: Encuesta

UEB
UNIVERSIDAD

: ALDE BOLIVAR
[UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR

FACULTAD CIENCIAS SALUD Y DEL SER HUMANO
CARRERA DE ENFERMERIA

Encuesta dirigida a las madres/padres de familia de los nifios que asisten al CDI
Guaranga.

Tema: Cuidados Culturales e Integrales aplicados a nifios con Desnutricién menores de
4 afios. CDI Guaranga Parroqua Siymiatug. Peniodo diciembre 2022 — abril 2023,

Objetivo: Identificar el nivel de conocimiento sobre los Cuidados Culturales e Integrales
aplicados a nifios con Desnutricion menores de 4 afios.

Autores: Darwin Vicente Chacha Garcia — Alvaro Israel Veloz Trujillo

Seccion I - Datos de identificacién del padre o la madre

Femenino I:l Masculino I:I Otros I:l

1. Edad:
15 a 24 afios D 25 a 34 afios D 35 a 44 afios |:| 44 afios o mas |:|
2. Sexo:

3. Escolaridad:

Primaria I:I Secundaria I:I Superior I:l Ninguna

4. Estado civil:
Soltera‘o I:I Casada'o I:l Union Librel:l Divorciada/o

Vinda‘o I:I

]

5. Nimero de hijos:

1a3 [ | 3a5[ ] Somas [ |

6. Ocupacidn:

Agricultor I:l Artesanol:l Desempleadol:l Empleado Publico I:I
Empleado Privado I:I

Ingresos:

Diario | | Semanal || Mensual [ ]
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7. Etnia:

Blanco I:I Indigena I:I Mestizo I:I Afroecuatoriana I:I

8. Religidn:
Catdlico I:I Evangélico I:I Testigos de Jehova I:I Otros

Seccion IT - Datos del nifio/a

Condicion del niiio/a

N? | Pregunta Respuesta

1 | Edad del nifio/a: 0 al afio
1 a 2 afios
2 a3 afios

3 a 4 afios

2 | Sexo. Femenino

Masculino

L LU

3 | Sisu niiio/a se enferma: ;A donde lo lleva? Centro de Salud de la parroquia I:l
Hospaital publico

Meédico particular

LU0

Curandero

4 | Cada qué tiempo lleva a los controles médicos a | Cada mes
su nifio/a. Cada 2 meses
Cada 3 meses

Cada vez que se enferma

OO0

Nunca

5 | Actualmente, su nifio presenta alguna de estas | EDAS (diarrea)
enfermedades.? IRAS (gripe, tos)

retraso de crecimiento.

HEN

6 | ;Cuiles son los problemas nutricionales gque | No tener suficiente comida nutritiva |:|
enfrenta usted cuando trata de cuidar a su hijo? | No saber lo suficiente acerca de I:l
nutricién

No tener suficiente dinero para I:l
comprar comida adecuada

Otros problemas:
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T | {(De acuerdo a la cultura familiar, usted le lava | 51 I:l
las manos a su nifio/a antes de cada tiempo de | No I:l
comida? Aveces I:l

8 | Segiin su creencia cultural: ;Qué tan importante | Muy importante I:l
es que su hijo/a reciba atencion médica para | Importante I:I
valorar el desarrollo nutricional.? Poco importante I:I

Nada umportante I:l

9 | De acuerdo a sus costumbres culturales, cuando | 1 a 2 veces al dia |:|
su hijo/a no asiste al CDI. ;Cudntas veces al dia | 3 a 4 veces al dia I:l
come? 4 o mas veces al dia I:l

10 | ;Qué tipo de apoyo adicional le gustaria recibir | Consejos nutricionales especificos |:|
para mejorar el cuidade de su hijo? Acceso a alimentos nutritivos a |:|

precios asequibles
Otro tipo de apoyo:

11 | Cuando el nifio se enferma le da las comidas que | Siempre

le gusta.? Aveces
Nunca

12 | Si el nifio/a tiene poco apetito para comer los | Utiliza estrategias para que coma I:l

alimentos, ; Qué hace? un poco mas
Considera la porcion que come I:l
v lo retira
Ninguna de las anteriores I:l

13 | ;Trata de gue su hijo sepa qué alimentos som | Siempre I:l
buenos v cuales no son buenos? Aveces I:l

Nunca l:l
14 | ;Cuindo tiene alguna duda o pregunta de cémo | Médico I:l
alimentar a su hijo, con quién prefiere hablar? Enfermera I:l
Curandero l:l
Familiar [ ]
Otros
15 | ;Cuil fue el motivo por el cual ingresdé su nifio/a | Falta de tiempo

al CDI?

Jornada laboral
Otros

L]
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Seccion III - alimentacién del nifio/a

1 | Su nifio recibe lactancia materna S1 I:l
No I:l
2 | Recibe alimentacion complementaria 51 I:l
No I:l
3 | ;Como se encuentra el apetito actual de su| Aumentado I:l
nifio/a? Adecuado I:l
Disminuido [ ]
Regular I:l
4 | Su nifio come algin tiempo de comida mas fuera | 51 I:l
del CDI? No [ ]
5 | {Usted conoce sobre los alimentos que debe | 51 I:l
recibir su nifio/a? No I:l
6 | Durante la semana con qué frecuencia su nifio/a | Siempre l:l
come los siguientes alimentos: Licteos como | A veces l:l
huevos, leche, queso. Nunca I:l
7 | Durante la semana con qué frecuencia su nifio/a | Siempre I:l
consume: Carnes como res, pollo, pescado, carne de | A veces I:l
cerdo. Nunca I:l
8 | Durante la semana con qué frecuencia su nifio/a | Siempre I:l
consume: Legumbres como fréjol, habas, arveja, | A veces I:l
lenteja, garbanzo. Nunca |:|
9 | Durante la semana con qué frecuencia su nifio/a | Siempre I:l
consume: Cereales como arroz, trigo, cebada. A veces |:|
Nunca I:l
10 | Durante la semana con qué frecuencia su nifio/a | Siempre I:l

come frutas y verduras. A veces
Nunca %

Seccion I'V - Higiene

1 | ;Cree Ud. Qué en el CDI aplican medidas | 51 I:'
higiénicas para una correcta manipulacion de los | No |:|
alimentos de los nifios/as? A veces I:l
2 | Los alimentos son lavados antes de su consumo. | 51 l:l
No l:l
3 | ;Cuintos vasos de agua consume su nifio/a? la2 I:l
3a4 [ ]
5a6 l:l
7a8 [ ]
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Anexo 4: Guia alimentaria

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD Y DEL SER
HUMANO
CARRERA DE ENFERMERIA

TEMA: GUIA DE ALIMENTACION Y NUTRICION INFANTIL

AUTORES:

ALVARO ISRAEL VELOZ TRUJILLO
DARWIN VICENTE CHACHA GARCIA

TUTOR:
LICENCIADA PATRICIA GUERRA

GUARANDA - ECUADOR

DICIEMBRE 2022

102



TEMA: Guia de Alimentacién y Nutricion Infantil dirigida a nifios de 0 a 4 afos.
COMPONENTE: Mejoramiento de habitos nutricionales

BENEFICIARIOS: Nifios que asisten al Centro de Desarrollo Infantil Guaranga.

JUSTIFICACION

Con la elaboracion de la presente guia se contribuira al desarrollo de una cultura de
alimentacion saludable, al mejoramiento de los habitos alimenticios como solucién

del problema en estudio.

Los cuidados culturales e integrales y la desnutricion infantil siguen siendo un serio
problema, actualmente los nifios que asisten al CDI Guaranga presentan altos

indices de retraso en el crecimiento, en especial los nifios menores a 4 afios.

Esta afirmacion encuentra asidero cuando el trabajo de campo se evidencia
problemas como la desnutricion con afectacion al desarrollo del crecimiento de los
nifios. Los resultados de esta investigacion no pueden quedar en solo una
representacion estadistica, por el contrario, se considera responsabilidad de los
postulantes ofrecer una solucion viable al problema en estudio, con la finalidad de

que los nifios/as adquieran como habito comer de manera saludable y equilibrada.

La presente guia resalta el aporte significativo para mejorar la calidad de vida de

los nifios/as que se encuentren afectados con la desnutricion.
OBJETIVOS
OBJETIVO GENERAL

Mejorar la alimentacion mediante la elaboracion de una guia nutricional para los

nifios menores de 4 afios del Centro de Desarrollo Infantil Guaranga.
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OBJETIVOS ESPECIFICOS

Elaborar una guia alimentaria con los componentes esenciales en alimentacion y

nutricion infantil

Informar a las madres y a la cuidadora sobre los beneficios nutricionales de una

buena nutricién en los nifos.
DESCRIPCION DE LA GUIA

En la guia se describen elementos teoricos indispensables para que padres y
cuidadores tengan conocimiento de los aportes nutricionales de los alimentos, la

clasificacion de estos y una correcta informacién nutricional.

Al mismo tiempo que se sugiere menuds de alimentacidn diaria para mejorar la

desnutricion en los nifios.
ALIMENTACION SALUDABLE

Una alimentacion saludable provee al nifio de todos los nutrientes esenciales para
un correcto crecimiento de los huesos y musculos se desarrollan fuertes y sanos,
previene dolencias tipicas de esta edad como la anemia ferropénica, la desnutricion
0 el estrefiimiento y disminuye el riesgo de sufrir enfermedades cardiovasculares.
(Gonzélez, 2015)

Se debe educar a los nifios sobre los tipos de alimentos que consume e incentivar a
gue consuman alimentos saludables, que tengan alto valor nutricional y ayuden a

su desarrollo y crecimiento de acuerdo con su edad.

En esta edad la alimentacion estd influenciada por la publicidad a través de
diferentes medios de comunicacion como la radio, television y redes sociales que
son las mas utilizadas por las grandes empresas fabricantes de alimentos como:
dulces, refrescos, comida rapida, etc. Que contiene gran cantidad de azucar,
endulzantes, colorantes y conservantes, los mismos que pueden causar obesidad,

alergias, malnutricion y caries dental.
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LA GUIA DE ALIMENTACION debe ayudar a generar cambios en la
alimentacion de los nifios, el crecimiento de los mismos entre los 3y 4 afios se torna
mas lento que en el primer afio de vida o la adolescencia. Una correcta alimentacion
del nifio durante los primeros afios de vida puede repercutir positivamente en su
estado de salud, asi como en su habilidad para aprender, comunicarse con los
demas, pensar y racionalizar, socializarse, adaptarse a nuevos ambientes y personas
y, sobre todo, en su rendimiento escolar. Una buena alimentacion puede influir

notablemente en su futuro. (Carballo Folgado, 2019)
¢QUE ES UN ALIMENTO?

Son aquellas sustancias o productos de cualquier naturaleza, sélidos o liquidos,
naturales o transformados que, por sus caracteristicas, aplicaciones, componentes,
preparacion y estado de conservacion fueran susceptibles de ser habitual e
idoneamente utilizados para la normal nutricion humana. (Hidalgo Moya, 2002)

EL PLato pere Comer Saludable vere Nifios
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ALIMENTOS QUE SON RIESGO PARA LA SALUD EN LOS NINOS
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Higiene y conservacion de alimentos

Es importante observar la fecha de expedicién y caducidad, adquirir alimentos

limpios, sin magulladuras, los alimentos procesados deber tener registro sanitario.

Todos los alimentos deben ser lavados.

Alimentos

Descripcion

Temperatura

recomendada °C

Frutas y hortalizas

Lo recomendable
deben ser los de
temporada, frescos y
en buen estado, se
debe rechazar los que
tengan algun
imperfecto ya sea en
el olor, color o forma
pues deben contener
algin virus, bacteria
gue puede ocasionar

dafios a la salud.

Frutas y vegetales
(4,4°Ca7.2°C)

Carnes

Deben tener un buen
estado y ser frescas.
Se debe rechazar las
carnes que tengan
mal olor, parasitos
visibles o presenten
cambios de color. En

este tipo de

alimentos se
contaminan con
facilidad.

Carnes:  rebanadas,
molida, jamon
salchicha, tocino,
otros embutidos. (0
°Ca22°C)

Carnes cocidas: (0 °C
a22°C)
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Pescados

Las caracteristicas
cuando se encuentran
en buen estado:

musculos firmes,

0jos brillantes,
agallas rojas,
escamas bien

adheridas 'y olor

caracteristico.

Pescados: pescados
grasos (-1,1 °C),
fresco (-1,1 °C),
congelado (-18°C) y
filete (-1,1 °C).

Deben estar en buen
estado, hay que
tomar en cuenta el
registro sanitario si

lo tienen.

Salsas, caldos: polio,
pavo, pato, ganso y
viseras. (0 °C a 2,2
°C)

De preferencia
pasteurizada

tomando en cuenta la
fecha de expedicion
y caducidad. En caso
de no disponer de
este tipo de leche
comprar la leche de
vaca de procedencia
segura y antes de
consumir  hervirla

por 10 minutos.

Leche liquida (3,3 °C
a3,9 °C)

Mantequilla (3,3 °C
a3,9 °C)

Leche evaporada
(10,0°Ca72°C)

Leche descremada
(10,0°Ca7,2°C)

Leche en polvo (10,0
°Ca7,2°C)

Queso

Debe tener registro
sanitario y fijarse en

Queso (3,3 °C a3)9
OC)
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la fecha de
expedicion y
caducidad tomando
en cuenta su olor

color y textura.

Huevos

Comprar huevos
frescos, no deben
estar rotos y

contaminados se
beben almacenar en

un lugar fresco seco.

Huevos enteros (4,4
OC)

Clara o yema (4,4 °C
a7,2°C)

La lenteja, el arroz,
frejol, arveja, maiz,
quinua, chochos,
garbanzo, habas etc.
Deben

recipientes limpios y

estar en

no tener ninguna

impureza.

Productos secos 0°C
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CLASIFICACION DE LOS ALIMENTOS

Los alimentos aportan energia al cuerpo durante el desarrollo de las actividades que

realizan a diario por lo que es fundamental consumir los siguientes alimentos:

Alimentos

Valor nutritivo

Porcion
minima
recomendada

al dia

Granos, raices y platanos

Estos alimentos
contienen
carbohidratos
que es la
principal fuente
de energia, fibra,
vitaminas  del
complejo B
como tiamina y

minerales como:

hierro, calcio,
fésforo y
potasio.

8 porciones al
dia
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Frutas

Son fuentes de
vitaminas,
minerales, agua
y fibra. Tienen
un alto
contenido de
carbohidratos,
asi como
vitaminas Ay C,
minerales como
el hierro, potasio

y calcio.

2 porciones al
dia

Verduras y hojas verdes

Proporciona al
organismo
vitaminas A, C,

K y minerales

2 porciones al
dia

como hierro,
acido félico,
ademas
contienen
potasio, sodio,
aguay fibra.
Carnes y mariscos Contienen 4 porciones

principalmente
proteina de alto
valor bioldgico.
Ademas,
contiene hierro,
yodo, vitaminas
del complejoBy
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cantidades

importantes de
grasa y
colesterol.
Huevos, leche y derivados Contienen 2 porciones al

proteinas de alta
calidad, son
ricos en
vitamina A, D,
minerales tales
como:  hierro,

calcio y fésforo.

dia

Proveen
principalmente
energia, la cual
proviene de los
carbohidratos y
grasas, facilitan
que el cuerpo
absorba
vitaminas A, D,

EyK.

2 porciones al

dia.
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OPCIONES DE DESAYUNO PARA LOS NINOS Y NINAS

GUIA DE ALIMENTOS

MENU 1
MENU LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES HORARIO RESPONSABLE
DESAYUNO 1tazadeleche 1 taza de 1tazadeleche 1 wvaso de 1tazadechocolate 7:45 Personal  de
1 pan yogurt 1 tortilla de zumo de 1 huevo cocinado cocina
mezclado huevo naranja 1 tortilla de trigo
con 2 1pan 1 tostada 1 vaso de jugo de

cucharadas % manzana 1 porcion de mora

de cereales fruta picada
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MENU 2

1 pedazo de torta 0 1tazadearroz 1tazadeavena 1 vasodejugo 1 tortillade maiz 7:45 Personal de

pastel de manzana  con leche con leche de mora 1 huevo cocinado cocina
1 taza de colada de 2 tostadas con 1 tostada 4 galletas con 1 taza de leche

machica mermelada Y pera queso
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MENU 3

1 taza de leche 1 vaso de jugo 1tazadeleche 1 taza de 1 taza de colada 7:45 Personal de
con miel de pifia 1 rebanada de leche de manzana cocina
1 porcion de 1 porcion de pastel de 1 platano 1 choclo cocinado
mote con habas, mellocos zanahoria y maduro 1 rebanada de
queso y queso fruta picada cocinado queso
y queso
6 uvas
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MENU 4

1 taza de ltazadeagua 1 taza de 1 taza de 1 vaso de batido 7:45 Personal de
yogurt con 2 aromdtica y colada de chocolate de platano cocina
cucharadas de mote pillo. quinua  con 1 tortila de 1 porcion de

cereales guayaba verde tostado dulce

1 vaso de jugo 1 tostada con Fruta picada (caca de perro)

de papaya
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MENU 5

1 empanada de 1vasodejugode Choclo mote, Ensalada de 1 taza de 7:45 Personal de

carne papaya chochos, frutas, chocolate cocina
1 agua aromatica 1 porcion de queso y 1 yogurt, 1 empanada
5 frutillas tortilla de quinua mandarina granola y de verde con

jarabe de pollo

con queso
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MENU 6

MENU LUNES MARTES MIERCOLES

DESAYUNO 1  taza  de 1 batidode mora 1 taza de
chocolate  con 1 tortilla de yuca yogurt  con
leche Fruta picada granolay jugo
1 pan de maracuya
1 vaso de zumo
de naranja ;»: .

&
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JUEVES
1 vaso de leche
1 huevo

cocinado

1 pan con miel

VIERNES  HORARIO RESPONSABLE
1 taza de 7:45 Personal de
chocolate cocina

1 empanada

%5 manzana




REFRIGERIO SALUDABLE

El refrigerio saludable forma parte de una de las cinco comidas diarias de los nifios,
por lo tanto, debe aportar entre el 15% y el 20% del total de calorias en el dia, es
decir, aproximadamente 275 calorias, asi los recomiendan especialistas de la
Direccién Nacional de Nutricion del Ministerio de Salud Publica. (Ministerio de
Salud Publica del Ecuador, 2023)

DIA MENU 1

1 Pan con higos, queso y agua

2 Muchines de yuca con queso Y jugo natural

3 Ensalada de frutas y yogurt

4 Chochos con tostado, con ensalada de cebolla y tomate, agua
5 Duraznos y yogurt

DIA MENU 2

1 Mote, choclo, queso y fruta picada

2 Jugo de naranja y empanada de verde con queso
3 Mote con avas

4 Quinua tostada con panela

5 Colada de machica y sanduche de pollo
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DIA

DIA

DIA

MENU 3
Fruta picada y yogurt
Soya tostada y fruta
Tostado dulce (caca de perro) y leche
Arroz con leche

Habas, choclo y queso

MENU 4
Tarta de manzana y leche
Colada de zapallo con leche y pan
Maduro asado con queso
Cevichocho y jugo de pifia

Pastel de zanahoria y leche

MENU 5
Patacones con queso y jugo de mora
Ensalada de frutas con yogurt
Habas tostadas y limonada
Sanduche de queso y avena

Ceviche de pollo y jugo de naranja
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DECALOGO PARA FOMENTAR EN LOS NINOS HABITOS
SALUDABLES

e Los nifios no siempre estan interesados en probar nuevos alimentos. Ofrecer
los alimentos nuevos en pequefias porciones.

e Los menus deben planearse con tiempo, tratando de involucrar al nifio y
evitar la monotonia.

e Esimportante que el nifio descanse unos minutos antes de sentarse a la mesa
a comer. Acostumbrarse a lavarse las manos antes de cada comida.

e Los alimentos no se deben ofrecer como recompensa o castigo.

e Esimportante asegurar diariamente un buen desayuno, porque es la primera
comida que recibe el nifio después de varias horas de desayuno y le permite
iniciar sus actividades.

e El aporte de alimentos se debe distribuir en 4 a 5 comidas al dia, evitando
la ingesta entre horas.

e Se debe asegurar diariamente el aporte de fibra a través de la dieta, junto
con un consumo adecuado de liquidos, fundamentalmente agua.

e Es admisible el consumo esporadico de golosinas, por ello es conveniente
establecer unas pautas de moderacion.

e Presentar de forma atractiva los diferentes alimentos y ensefiar a probar
todos los alimentos en un ambiente relajado, sin presiones, malas caras o

castigos. (Polanco, 2005)

REGLAS DE ORO DE LA OMS PARA LA PREPARACION HIGIENICA
DE LOS ALIMENTOS

e Consumir alimentos que hayan sido tratados o manipulados
higiénicamente.

e Cocinar correctamente los alimentos

e Consumir los alimentos inmediatamente después de ser cocinados

e Un alimento cocinado, es un alimento higienizado

e Calentar suficientemente los alimentos cocinados

e Evitar el contacto entre los alimentos curdos y los cocinados
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e Asegurar una correcta higiene de la persona que va a manipular los

alimentos y una limpieza adecuada en todas las superficies de la cocina

e Mantener los alimentos fuera del alcance de insectos, roedores y

animales de compafiia
e Utilizar exclusivamente agua potable

¢ No consumir alimentos perecederos que estén expuestos a temperaturas
ambientes (Salud Castilla, 2019).

HIGIENE

Durante la elaboracion de alimentos es necesario mantener la higiene personal

y la de las superficies de preparacion, asi como también los espacios comunes:

e Lavese las manos con agua y jabon antes y durante la preparacion
de los alimentos, siempre antes de comer, después de ir al bafio,
cambiar pafiales, después de tocar alimentos crudos, basura,

animales y cada vez que sea necesario.

e Limpie y desinfecte las mesadas, tablas, cuchillos y otros utensilios
antes y después de preparar cada alimento.

e Lave bien las frutas y vegetales antes de comerlas, contarlas o
cocinarlas, aunque sea necesario pelarlas.

e Utilice agua segura para cocinar sus alimentos.

e Protejalosalimentosy las areas de cocina de insectos, plagas y otros

animales.
CONSEJOS PARA QUE LOS NINOS ESTEN SANOS Y CON ENERGIAS

e Empezar el dia desayunando
e Comer variedad de alimentos
e Comer cinco veces al dia

e Comer frutas diariamente

e Consumir diariamente lacteos

e Cumplir el horario de las comidas
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Anexo 5: Evidencias fotograficas de tutorias para revision de los avances del

proyecto de titulacion

Reunidn para revision de los avances del proyecto de titulacion
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Anexo 6: Evidencias fotogréaficas de aplicacién de las encuestas para el proyecto

de titulacion

Personas encuestadas

125



Anexo 7: Reporte Urkund
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