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Resumen

El presente trabajo investigativo se realizo con la finalidad de Evaluar los determinantes sociales
de la salud que influyen en la desnutricidn de los nifios de 3 a 5 afios en la comarca vista alegre
Masaya, para ellos se selecciond a 30 madres o tutores que participaran, de manera voluntaria. Por
lo tanto, se trabajé con una metodologia de enfoque cuantitativo, tipo descriptivo de corte
transversal, el instrumento utilizado es la encuesta, donde esta constituido por 27 items en donde

se afirmaré los determinantes que estan influyendo més en el estado nutricional de los nifios.

Segun las graficas y resultados obtenidos de la encuesta realizada a los tutores de familias son :
El 53% de los nifios tienen bajo peso al nacer , EI 44% de los nifios nunca tomo pecho, El 40 %
de los nifios se enferman con mayor frecuencia con ( EDA) , EI 60% de los nifios no asiste a una
educacion inicial, El 37 % son madres de 15 a 19 afios de edad , El 37% de madres tienen de 1 a 2
hijos , El 43% su estado civil es de unidn libre , El 47% de las madres cocina tres veces al dia , El
47% le da 3 veces de comer a sus hijos , EI 50% de las madres cree que sus hijos tienen una
buena alimentacion saludable , El 60% de los nifios acostumbran a comer acompafiado , El 47%
de los nifios consume con frecuencia comida chatarra, El 58% de los nifios su estado nutricional

es bajo peso.

Palabras claves. Determinantes sociales, salud y desnutricion
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Introduccion

La pobreza es un problema mundial; una proporcion muy alta de los nifios de los paises en vias de
desarrollo, viven en condiciones de pobreza. En Latinoamérica hay una elevada proporcion de
familias que no tienen dinero suficiente para comprar alimentos basicos, por lo que los nifios

probablemente sufriran de desnutricion cronica grave.

La desnutricion infantil es un obstaculo que impide que los individuos e incluso las sociedades
desarrollen todo su potencial, los estragos que provoca la desnutricion que se padece en la infancia
son los méas lamentados por una sociedad, ya que en esta etapa el mayor impacto lo sufre el cerebro
del nifio. Los nifios y nifias desnutridos tienen menos resistencia a las infecciones y mas
probabilidades de morir a causa de dolencias comunes de la infancia, como las enfermedades
diarreicas y las infecciones de las vias respiratorias. Los estragos que provoca la desnutricion que
se padece en la infancia son los mas lamentados por una sociedad, ya que en esta etapa el mayor
impacto lo sufre el cerebro del nifio, en el que se producirian alteraciones metabdlicas y

estructurales irreversibles (Castafieda, 2014)

La malnutricion es uno de los factores que mas contribuye a la carga mundial de morbilidad, en la
actualidad el mundo se enfrenta a una doble carga de malnutricion que incluye la desnutricion y la
alimentacion excesiva. Esta condicion en cualquiera de sus formas presenta riesgos considerables
para la salud humana, la desnutricion contribuye a cerca de un tercio de todas las muertes infantiles
y las crecientes tasas de sobrepeso y obesidad en todo el mundo estan asociadas a un aumento en
las enfermedades cronicas como el cancer, las enfermedades cardiovasculares y la diabetes. Estas

enfermedades estan afectando con cifras (Chumacero, 2018)
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Antecedentes

Internacionales

Moénica Arias, Maria C. Tarazona, Francisco Lamos, y Carlos Granados en el afio 2013.
Realizaron un estudio en Colombia sobre estado nutricional y determinantes sociales asociados
en nifios Arhuaco menores de 5 afios , el método que se utilizo fue un estudio analitico transversal
en una muestra 169 nifios y se realizaron 132 encuestas como objetivo identificar determinantes
sociales y la asociacion con el estado nutricional de los menores 5 afios y sus sintesis de situacion
como problematica de prioridad es la problematica que se presenta faltas de ingresos econdémicos
como conclusiones mas importante de estudio es imperativo general estrategias de accion en
nutricién aguda y sobre peso , promover planes de crecimiento y seguimiento, de la poblacion y
optimizar la comunicacion entre medicina tradicional y occidental teniendo a las madres como

autores principales.

Maria Emma Vallejos Solarte, Luz Marina Castro Castro, y Maria del pilar Cerezo Corre
realizaron un estudio en el afio 2016. Realizaron un estudio con el tema de investigacién: Estado
nutricional y determinantes sociales en nifio entre 0 y 5 afios de la comunidad de yuguillo y de red
unidos, Mocoa — Colombia el método que se utilizo fue un estudio descriptivo aplicacion de 2
cuestionarios, evaluacion medidas antropométricas, muestreo en encuestas con el objetivo de
establecer el estado nutricional de los nifios y su relacion con los determinantes sociales que
presentan como sin tesis de situacion problematica la prioridad el bajo estado nutricional dichos
resultados analizados se evaluaron 117 nifios de yuguillo y 112 de Red unido , encontrando

desnutricion aguda 1. 17 %, y el 1,6 % desnutricion global 23, 1 % y 14, 5 retraso en la talla 43, 6
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% y 24, 2 % y obesidad 12 ,8 % y 9,7 % respectivamente en conclusion del estudio como
relevancias importantes los nifios de ambas comunidades presentan problemas de mal nutricion

reflejados en los porcentajes evaluados de desnutricion cronica sobre peso y desnutricion global.

Edison Fiayo Velasquez en el afio 2015. Realizo un estudio del tema investigativo determinantes
de la desnutricion en nifios menores de 5 afios republica de Colombia el método utilizado medidas
antropomeétricos y encuesta demograficas como objetivos de estudio es estudiar los determinantes
0 aquellos factores sobre estado nutricional infantil en sintesis de la situacion problematica de
prioridad se observa que la posicion socioecondmica del hogar constituye un factor crucial al
igual que la educacion de la madre y del jefe del hogar en la condicion nutricional de los nifios
resultados entre los principales se aprecia que la prevalencia de desnutricién en Colombia es del
13.1 % de desnutricion aguda es del 0.9 % los resultados de investigacion los determinantes
sociales son un problema sociedad y personas vulnerables ante cualquier situacion criticas tal es

el caso de la desnutricion que afecta a los nifios.

Orozco RS, Morales MM, Rodriguez GA, en el afio 2011. Realizaron un estudio en cuba sobre
determinantes de la desnutricion infantil en el municipio Camagiiey como objetivo de la
investigacion es determinar el estado nutricional del nifio en 3 areas de salud del municipio
Camaguey en sintesis de situacion problema de prioridad falta de ingreso , los padres no tienen
un buen conocimiento de alimentacion saludable metodologia que usaron encuestas se aplic a sus
padres se obtienen resultados de identificacion a 55 nifios desnutridos entre los 3,448 radicados en
3 areas de salud encuestadas. Esta cifra representd el 1.6 % de los nifios con edades entre 0-5 afios
domiciliados en el area de salud seleccionadas para el estudio y el 0.6 % de los que habitan en el
municipio Camaguey en conclusiones importantes del estudio existen determinantes demograficos

y culturales de la desnutricidn en nifios menores de 5 afios domiciliados en el municipio. Condicion
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de adolescente de la madre, unida a ingresos familiares reducidos y la presencia de habitos toxicos

pueden crear un entorno desfavorable para la recuperacion nutricional del nifio.

Moénica Vargas, Erwin Hernandez en el afio 2020. Realizaron un estudio los determinantes
sociales de la desnutricién infantil en Colombia vistos desde la medicina familiar con el objetivo
de identificar e intervenir en los determinantes sociales , y en diferentes patologias que puedan
ser causantes de problemas cronicos y de salud publica, como desnutricion infantil .metodologia
utilizada en el estudio se realizd una revision a partir de la basqueda de articulos en bases de
datos electrénicas como resultados obtenidos la revision permitio identificar que son muchos
factores que influyen en esta condicion que estad determinada no solo por falta de alimentos sino
también por causas como la pobreza , la falta de recursos , una atencion insuficiente , el alza en el
precio de los alimentos béasicos , los conflictos que originan desplazamientos masivos de la
poblacion , la sequia y el mal saneamiento ambiental , entre otros en conclusién la desnutricion
infantil problema exclusiva mente , Es necesario tomar en cuenta que en ella influyen los
determinantes factores que se debe trabajar para evitar esta enfermedad , los cuales deben ser

intervenidos por personal capacitado para generar impacto en los determinantes sociales.

Mediante las investigaciones de los antecedentes encontramos internacionalmente. Varios temas
investigativos de los autores que han elaborado estudios en determinantes sociales y desnutricion;
abordando el objetivo de la investigacion y sintesis de problematica tomando en cuenta mayor
prioridad e identificando los determinantes sociales de la salud y la asociacion con el estado
nutricional de los nifios y establecer el estado nutricional o aquellos factores que tienen incidencia.
Sobre el estado nutricional infantil en determinar la prevalencia de desnutricion e intervenir con

nuestro tema de los determinantes sociales de la salud que influye en la desnutricion de los nifios.
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Encontramos antecedentes més internacionales que antecedentes nacionales son pocos los
estudios que se encuentran. Es importante la realizacion de la investigacion para un estudio

investigativo.

Nacionales

Leonard Onell Lépez Zelaya en el afio 2008. Realizo un estudio en Nicaragua sobre prevalencia
de desnutricién y sobre peso / obesidad en habitantes de hogares urbanos en yalaguina , Madriz y
su asociacion con sus factores socioeconomicos y demograficos el método que se utilizo fue un
estudio corte transversal y muestreo aleatorio la muestra estimada fue de 312, pero la final de 280
por que se excluyeron algunos casos como la sintesis de situacidn problematica es falta de ingresos
no tener buen conocimiento de una alimentacion saludable que de objetivos es determinar la
prevalencia en conclusion los informantes fueron la madre , padre u otro familiar responsable. Las
escalas nutricionales se basaron a estandares de la OMS. Los softwares usados fueron Epi, info y

SPSS.

Grethel Lucia Medina Pérez, Jahoska del Carmen Merlo Montes, Evdi del socorro en el afio
2017. Realizaron un estudio sobre factores maternos asociados al riesgo de desnutricion en nifios
(as) de 3 — 48 meses en el C/S perla maria nororic departamento de ledn ( Nicaragua ) como
objetivo del estudio establece que la desnutricion es una de las causas subyacentes de mortalidad
infantil y método utilizado es de prevalencia sintesis de situacion problematica de prioridad es
una problematica que afecta a los paises en vias de desarrollo como Nicaragua en resultados la
prevalencia de esta enfermedad se relaciona con altas tasas y como consecuencias se puede

generar un retardo en el crecimiento y problemas de desarrollo mental.
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Janina del socorro Noguera padilla, MD en el afio 2006. Realizo un estudio sobre Factores que
determinan el estado nutricional de los menores de 2 afios que asisten al programa de vigilancia y
promocion del crecimiento y desarrollo del nifio, del centro de salud Monimbo , zona sur de
Masaya como objetivos analizar los factores que determinan estado nutricional métodos utilizacién
trabajo investigativo gréficas y encuestas en sintesis de situacion problemaética alimentacion
nutricional multi causal resultados fueron estudiados 152 nifios menores de 2 afios Masaya de
conclusiones importantes las alteraciones del estado nutricional de conclusiones importantes las
alteraciones del estado nutricional se dio mas en los nifios y en la zona urbana ya que hay poca

disponibilidad de tierra para cultivo de alimento para el auto consumo.

Planteamiento del problema

Caracterizacion del problema

Segun la organizacion mundial de la salud (OMS) la desnutricion infantil priva a los nifios de los
nutrientes necesarios en el periodo de crecimiento mas critico, generando secuelas fisicas y
mentales de caracter permanente. Asi mismo impide su normal desarrollo, mitiga y erosiona sus

oportunidades.

“La desnutricion es un problema complejo y las persistentes inequidades sociales existentes en la
regién, la crisis alimentaria y financieras agravan a un mas la dimension de los problemas
alimentarios de la nifiez infantil” sefialo (William har,) representante del programa mundial de
alimentos en Nicaragua. Asi mismo manifesto que en Nicaragua se han localizados 61 municipios
con alta vulnerabilidad de seguridad alimentaria nutricional y que estan en extrema pobreza, lo
que significa que los ingreso6 de la familia no son suficientes para adquirir los alimentos esenciales

(Baldwin, 2020)
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Delimitacion del problema

La desnutricion es una de los méas grandes problemas a nivel mundial. Causando problemas de
salud en cualquier persona, pero teniendo un mayor riesgo en los nifios, ya que no cuentan con una
buena alimentacion. Afectando su desarrollo, tanto como su sistema inmune, exponiéndolo a

enfermarse méas rapido de diferentes enfermedades (Rocha, 2018).

La salud junto con la educacion, son parte de los componentes clave del bienestar humano, y es
por esto, por lo que, se crea la necesidad de impactar en los determinantes sociales que mantienen
estables estos componentes. Segin la Comisién de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
se indica que los determinantes sociales son todas aquellas circunstancias en que las personas
nacen, crecen, viven, trabajan y envejecen. Estos factores se encuentran en diferente proporcion
en cada regién o pais, dependiendo de las circunstancias sociopoliticas, econémicas y culturales
de cada uno de ellos. Por ende, nos disponemos a realizar nuestro estudio investigativo en la

comarca vista alegre.
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Justificacion

En Nicaragua, ha sido afectada histéricamente por factores que han llevado a pais a desequilibrio,
economico depresiones productivas, deterioro progresivo del nivel de vida, factores que propician
una cierta inseguridad a la disponibilidad y acceso alimentos. Segun (Ortiz, 2019).” Los continuos
cambios en la alimentacién de la poblacién, determinan la necesidad de conocer y comprender las
caracteristicas de los determinantes sociales que influyen en la desnutricion, consumo de los
alimentos y las percepciones gque surgen acerca de la alimentacion saludable en los diferentes

factores socioecondmicos”.

Este estudio investigativo es importante porque permitird identificar los factores que influyen el
estado nutricional de los menores de 3 a 5 afios en relacion con la alimentacion y su influencia
dentro de la vida individual y familiar. Porque como estudiantes de enfermeria de salud publica,
hemos observado el estado nutricional de los nifios, asi como determinadas condiciones sociales
de esta comarca. Por lo expuesto, es de gran importancia saber como tratar y aplicar a las familias
con nifios que sufren de desnutricidén. Se espera que esta investigacion contribuya en la labor

profesional mediante el diagnéstico nutricional oportuno y vigilancia nutricional de la comarca.

Los resultados obtenidos en este estudio serviran para mejorar el asesoramiento nutricional en la
comarca vista alegre, cuyos beneficiarios principales son los nifios/as de 3 a 5 afios de edad que
viven en este Lugar. La investigacion realizada servird como referente para la comarca en la
ejecucion de programas educativos, para los padres de familia y asi mejorar el estado nutricional

de sus hijos.
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Formulacion del problema

¢ Cuéles son los determinantes sociales de la salud que influyen en la desnutricion de los nifios de

3 a 5 afios de la comarca vista alegre sector I, municipio de Nandasmo Masaya?

Sistematizacion del Problema

¢ Cudles son los factores proximales de los determinantes sociales de la salud de los nifios de 3 a

5 afios de la Comarca Vista Alegre sector | del municipio de Nandasmo Masaya?

¢ Cuales son los factores distales de los determinantes sociales de la salud de los nifios de 3 a5

afios, de la Comarca Vista Alegre sector I, del municipio de Nandasmo de Masaya?

¢Cudl es estado nutricional de los nifios de 3 a 5 afios, de la Comarca Vista Alegre del sector 1?
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Objetivos

Objetivo General

Describir los determinantes sociales de la salud que influyen en la desnutricion de los nifios de
3 a5 de la Comarca Vista Alegre sector I, del municipio de Nandasmo Masaya — 11 semestre

2022.

Objetivos Especificos:

e Identificar los determinantes sociales proximales de la salud que influyen en la desnutricion
de los nifios de 3 a 5 afios de la comarca Vista Alegre sector I.
e Identificar los determinantes sociales distales de la salud que influyen en la desnutricién

de los nifios de 3 a 5 afios de la comarca Vista Alegre sector I.

e Identificar el estado nutricional en los nifios de 3 a 5 afios de la comarca Vista Alegre sector
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Marco Tebrico

Determinantes sociales de la salud

Los DDS son un tema ampliamente estudiado y supremamente complejo que implica una cadena
de determinantes interrelacionados de caracter social, econémico y politico. Este enfoque ha sido
un tema central de la agenda en la OMS y de varios ministerios de salud de diferentes paises.
Asimismo, es un marco de referencia para la investigacion en diferentes areas de la salud publica

y la epidemiologia.

Los determinantes sociales de la salud son las circunstancias en que las personas nacen, crecen,
viven, trabajan y envejecen, incluido el sistema de salud; las caracteristicas sociales dentro de las
cuales la vida tiene lugar; apuntan tanto a las caracteristicas especificas del contexto social que
influyen en la salud, como las vias por las cuales las condiciones sociales se traducen en efectos
sanitarios y los diferentes recursos a nivel mundial, nacional y local, lo cual depende a su vez de

las politicas adoptadas (OPS, 2019).

La mayor parte de los determinantes sociales, econémicos y ambientales inciden negativamente
en el estado de salud de la poblacién nicaragliense y en la capacidad de respuesta del sistema de

salud.

Por esta razén, teniendo en cuenta el espiritu de la justicia social, la OMS puso en marcha en el
afio 2005 la Comisién de DSS (CDSS), con el fin de recabar datos cientificos sobre posibles
medidas e intervenciones en favor de la equidad en salud y promover un movimiento internacional

para alcanzar ese objetivo (OMS, 2014)
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Para el caso del marco teorico de la presente investigacion, se tomaron en cuenta los modelos

conceptuales de Dahlgren y Whitehead (1991).

El Modelo conceptual de Dahlgren y Whitehead

El modelo de Dahlgren y Whitehead explica como las inequidades en salud son resultado de las
interacciones entre distintos niveles de condiciones causales, desde aquel que corresponde al
individuo y a las comunidades hasta el nivel correspondiente a las condiciones generales,

socioecondmicas, culturales y medioambientales (Whitehead, 1991).

La salud se ha definido como aquella manera de vivir que es autbnoma, solidaria y gozosa. Tener
salud no es Unicamente no estar enfermos. De hecho, una persona que padece una enfermedad

puede, al mismo tiempo, sentir bienestar o tener la capacidad de disfrutar de una vida plena.

Podemos afirmar que la salud es resultado de las condiciones en que las personas viven, trabajan,
juegan, se divierten, se relacionan y envejecen. Estos factores son los llamados determinantes
sociales de la salud y Dahlgren y Whitehead los representaron en un modelo de estratos o capas

de influencia que podemos observar en la Figura 1. (Morterue, 2019)
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Figura 1.1. DSS: adaptada del modelo de determinantes sociales de la salud de Dahlgren y

Whitehead 1992.

El nacleo describe los factores biologicos: Como la edad, el sexo y las caracteristicas

constitucionales (factores hereditarios) — que influyen en la Salud.

El primer nivel representa los factores de estilos de vida individual; las personas y grupos con una
posicidn socioecondmica mas desfavorecida que tienden a presentar una mayor prevalencia de
conductas de riesgo (habito alimentacion deficiente, baja actividad fisica y barreras economicas
para escoger un estilo de vida saludable). El segundo nivel detalla como las redes sociales y
comunitarias, es decir, las interacciones sociales, influyen en los estilos de vida individuales. El
tercer nivel representa los factores relacionados con las condiciones de vida y de trabajo: las

inadecuadas condiciones de vivienda, agua y desagie, desempleo, exposicién a condiciones
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laborales de riesgo, asi como el limitado acceso a los servicios de salud que crean exposiciones 0
riesgos diferenciales para quienes se encuentran en una posicion socioeconémica menos
favorecida. Por ultimo, el cuarto nivel describe las condiciones generales, socioeconémicas,
culturales y ambientales que influyen en las condiciones de estratificacion social y producen

inequidades sociales (Juérez, 2017).

La posicion de una persona en la sociedad tiene su origen en diversas circunstancias que la afectan,
como los sistemas socioecondmicos, politicos y culturales. Las inequidades en la salud pueden
aparecer cuando dichos sistemas dan lugar a «una distribucién sistematicamente desigual del

poder, el prestigio y los recursos entre los distintos grupos que conforman la sociedad»

De esta manera, cuando se alude a los DSS, debe tenerse en cuenta que hay dos tipos de
determinantes involucrados en esa expresion: los determinantes estructurales de la inequidad en
salud y los determinantes intermedios. Cada uno de ellos se comporta de manera muy diferente
para influir en la situacion de salud de la poblacién y, por tanto, para identificar efectivas de

politicas pablicas que reviertan las condiciones de inequidad en salud existentes.

Determinantes proximales
Proximales son aquellos asociados a variables del nivel individual, que incluyen algunos factores

bioldgicos, como el sexo o el caudal genético (Hernandez, 2019).

Factores bioldgicos

Edad: La edad esta referida al tiempo de existencia de alguna persona, o cualquier otro ser
animado o inanimado, desde su creacion o nacimiento, hasta la actualidad. También marca una

época dentro del periodo existencial o de vigencia. Asi hablamos de época de oro o dorada como
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la de mayor plenitud o esplendor, y dentro de la vida humana reconocemos la edad de la nifiez, de

la juventud, de la adultez o de la vejez, que comprenden grupos de edades (Morales, 2021).

Sexo: En una acepcion coman, sin entrar en ambitos mas especializados o academicistas, el sexo
es una etiqueta que nos asigna el doctor al nacer, segun una serie de factores fisiol6gicos como los
genitales, las hormonas y los cromosomas que tenemos. A la mayoria de las personas se les asigna
el sexo masculino o femenino, y eso es lo que suele aparecer en el certificado de nacimiento (Diaz,

2020).

Etnia: Es una comunidad humana que comparte un conjunto de rasgos de tipo
sociocultural, al igual que afinidades raciales. La palabra, como tal, proviene del griego

(éthnos), que significa ‘pueblo’.

Los grupos étnicos tienen, en general, un origen comdn, asi como una historia y una

tradicion que los unen como pueblo (Torres, 2021)

Estado Civil.

El estado civil es la situacion estable o permanente en la que se encuentra una persona fisica
en relacion con sus circunstancias personales y con la legislacion, y que va a determinar la
capacidad de obrar y los efectos juridicos que posee cada individuo. El estado civil
determina la situacion juridica de la persona otorgandole dependiendo de sus circunstancias

determinadas facultades (Lopez, 2017)
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Estilo de vida del individuo

Estilo de vida, habito de vida o forma de vida hace referencia a un conjunto de comportamientos
0 actitudes cotidianos que realizan las personas, algunos de los cuales pueden ser no saludables.
Los estilos de vida estan determinados por procesos sociales, tradiciones, habitos, conductas y
comportamientos de los individuos y grupos de poblacion que conllevan a la satisfaccion de las

necesidades humanas para alcanzar la calidad de vida.

La Organizacion Mundial de la Salud —OMS- define los estilos de vida saludables como una
"Forma general de vida basada en la interaccion entre las condiciones de vida en un sentido amplio
y los patrones individuales de conducta determinados por factores socioculturales y caracteristicas

personales”.

A nivel mundial, al menos unos de cada tres nifios menores de cinco afios no crecen de manera
adecuada porque sufren una o mas de las tres formas mas visibles de malnutricion: retraso en el
crecimiento y emaciacion., Al menos uno de cada dos nifios menores de cinco afios en el mundo

sufre de hambre oculta, es decir, falta de vitaminas y otros nutrientes esenciales.

La malnutricion sigue afectando gravemente a los nifios. En 2018, casi 200 millones de nifios
menores de cinco afios sufrian de retraso en el crecimiento o emaciacion, mientras que al menos
340 millones sufrian de hambre oculta. Las familias pobres tienden a seleccionar alimentos de baja
calidad que cuestan menos. Debido a la pobreza y la exclusion, los nifios més desfavorecidos son

los que corren mayor riesgo de sufrir todas las formas de malnutricion.
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Millones de nifios no comen una cantidad suficiente de los alimentos que necesitan mientras que
millones m&s consumen en exceso los que no necesitan: La mala alimentacion es ahora el principal

factor de riesgo de la carga mundial de mortalidad. (Unicef, 2019)

Determinantes distales

Se definen como “aquellos atributos que generan o fortalecen la estratificacion social y definen
la posicion socioecondmica de las personas” es decir, son elementos que pueden afectar la salud

desde la estructura socioecondémica. (Ocampo, 2019)

Redes sociales y comunitarias

El Pueblo de Nicaragua se encuentra nuevamente ante la oportunidad histérica de hacer efectivo
su Derecho a la Salud, para ello se requiere de transformaciones que parten desde la accion
individual hasta la dimensién global del Sistema de Salud, lo que significa romper con la relacién
desigual entre y usuarios de la salud orientada por el Modelo Neoliberal gestado en los tltimos 16
afios, concebido como “tanto tienes (0 pagas), tanto obtienes”, subordinando los principios basicos
de la salud a formas organizativas perpetuadas de racionalidades econémicas. Para poder restituir
de forma digna a las familias nicaragtienses el derecho a la salud, se necesita trabajar desde la
comunidad de manera conjunta y organizada con principios de humanidad, hermandad que se
afiancen desde la accion de las familias, las organizaciones sociales, los actores sectoriales e
intersectoriales publicos y privados para asegurar la salud en la comunidad de todas y todos los

nicaragiienses. (Minsa, 2021)
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Las redes sociales del MINED de Nicaragua, se mantiene en continua actividad, promoviendo e
informando las diversas acciones que se desarrollan a nivel nacional, destacando los programas
sociales que impulsa el Buen Gobierno Sandinista, que promueven la calidad educativa en las

comunidades. (Baquez, 2021)

Agricultura y produccion de alimentos

Alta dependencia a las importaciones de alimentos béasicos en Nicaragua depende de las
importaciones para abastecer las reservas de granos basicos y demanda interna de algunos

productos del patron alimentario como: arroz, harina de trigo y aceite

Estos productos son comprados en paises vecinos y otros de la regién, por lo que la poblacién tiene
que pagar mas, disminuyendo asi su poder de compra y por tanto, la accesibilidad de los alimentos

al hogar.

El 53% de los empleados en el sector formal no perciben ingresos suficientes para comprar los
alimentos basicos. El 70 % de sus ingresos es destinado a la compra de alimentos, principalmente
de cereales, lo cual hace que tengan una alimentacion desbalanceada, pobre en proteinas, vitaminas

y minerales.

El bajo ingreso de la poblacion, es otro problema importante: Los salarios son insuficientes, al
relacionarlos con el costo de la canasta basica de alimentos compuesta por 22 productos, para cinco
personas, el cual alcanzé para el 2006, un monto de C$ 2,597.002. El salario minimo, para este

mismo periodo, se fijé en C$ 977.00 para el sector agropecuario.

Nicaragua a pesar de su gran potencial productivo, es el segundo pais mas pobre en América

Latina, entre los principales problemas que enfrenta la poblacién son: La pobreza es uno de los
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principales problemas que enfrenta la sociedad nicaraguense, reflejado en el 79% de la poblacion
sobrevive con dos dolares diarios (pobreza); de estos, un 45.1% sobrevive con un dolar diario
(pobreza extrema o indigencia). Esto es inaceptable desde todo punto de vista. En el 2003, el 16%

(Més de 800,000 personas), no tenian acceso a la Canasta Bésica de Alimentos. (MINED, 2011)

Educacion

Los nifios y nifias tienen la mayor capacidad de aprendizajes entre las edades de 0 a 6 afios, esta
etapa de la vida se debe aprovechar al maximo, en ningin otro momento de sus vidas tendran las

mismas capacidades de aprender.

La educacion infantil en Nicaragua ha alcanzado relevante importancia tanto por parte de las
instituciones encargadas de la educacion, como por la comunidad educativa. (Padres, madres,
sociedad, funcionarios de la educacion). Estos logros se han alcanzado mediante un proceso de

concientizacion en la poblacion. (Melendez, 2020)

En Nicaragua antes de los afios ochenta, la educacion era privada, habia muy pocos centros de
atencion a la nifiez, no se contaba con especialistas para atender la primera infancia, generalmente
se atendia en casas de habitacion donde habia una maestra que tenia la vocacién, el amor vy el
interés de ensefiar. A estos hogares asistian solo los que tenian posibilidades econdmicas, porque
tenian que pagar. Después del triunfo de la Revolucion Popular Sandinista (RPS), se crea el
departamento de Educacion Preescolar en el Ministerio de Educacion Central (Managua-
Nicaragua), el gobierno central asigna recursos econdmicos para profesionalizar a maestros/as, y

construir centros para atender a la nifiez, tanto en areas urbanas como rurales. Esto como parte de
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un proyecto revolucionario que se ha venido fortaleciendo y concientizando en las familias y
comunidad en general con la participacion activa de las comunidades mismas, y el trabajo
realizado por las instituciones y organismos encargados de la educacion. El interés fundamental
en los diferentes tiempos y actores, ha sido estimular el desarrollo integral que prepare al individuo

para la vida.

La educacion es un proceso de socializacion de los individuos. En los seis primeros afios de vida,
el nifio y la nifia posee un potencial para aprender que no se repite en ningun otro momento de la
vida. Es por eso que hay que aprovecharlo al maximo, segun Platon. La estimulacion de
aprendizajes en la nifiez, busca fomentar la estructuracion del pensamiento y de las formas de
expresion. Hoy se habla de educacion permanente o continla, esta establece que el proceso
educativo, no se limita a la nifiez y juventud, sino a que los seres humanos adquieren conocimientos

a lo largo de toda la vida.

El proceso educativo, se basa en una serie de valores que producen cambios intelectuales,
emocionales y sociales en el individuo. En la atencion a la nifiez no se trata de trasmitir
conocimientos, sino llevar al individuo hacia la verdad y el bien. Esta debe ser una constante
preocupacion de la pedagogia, permitiendo el desarrollo integral cuidadosamente, basado en el

entorno del nifio, garantizando que haya armonia entre cuerpo y mente.

La educacion infantil en Nicaragua ha alcanzado relevante importancia tanto por parte de las
instituciones encargadas de la educacién, como por la comunidad educativa. (Padres, madres,

sociedad, funcionarios de la educacion).

Estos logros se han alcanzado mediante un proceso de concientizacién en la poblacion
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Sobre la importancia de formar hombre y mujeres desde los primeros afios de vida, trabajar la
solidaridad, la cooperacion, la responsabilidad, disciplina, trabajo en equipo, formar lideres, todo
lo antes mencionado es trabajo de los especialistas en Educacion Infantil. Para el ser humano es
mucho mas facil poner en préctica estos valores cuando se practican desde los primeros afios de

vida.

Los nifios y nifias tienen la mayor capacidad de aprendizajes entre las edades de 0 a 6 afios, esta
etapa de la vida se debe aprovechar al maximo, en ningin otro momento de sus vidas tendran las

mismas capacidades de aprender.

En este sentido es que se ha trabajado en funcion de crear las bases en la atencion a la nifiez, en
cada rincon de Nicaragua, hay un centro de atencidn, y estan muy bien equipados con material
didactico, las y los docentes capacitados para hacer uso adecuado del material y trabajar también
con los diferentes recursos que se encuentren en los contextos. EI material del medio es otro
recurso que se ha aprendido a utilizar para el estimulo de los aprendizajes especificos en nifios y
nifias que llevan al desarrollo de habitos, habilidades y destrezas, que seran utilizadas para la
resolucion de problemas en las adversidades de la vida del ser humano y Para que haya hombres
y mujeres profesionales de calidad, hay que brindar una Educacién Infantil de calidad. (Gonzalez

H., 2018)

Escolaridad

Aparte de los niveles educativos, los educadores pueden necesitar considerar los niveles de
escolaridad. Obviamente existe una superposicion aqui, Muchas personas aprenden a leer en la

escuela. Y aquellas que no aprenden a leer son quienes frecuentemente no estan en capacidad de
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asistir a la escuela o no permanecen en ella por mucho tiempo. Los niveles o afios de escolaridad
pueden igualmente revelar a los educadores otros aspectos acerca de los niveles educativos. La
escolaridad afecta la manera como las personas probablemente comprenderan otra educacion. Esto
determina, para bien o para mal, la manera como la gente valora el aprendizaje y cuales métodos

se asocian con mayor facilidad a los programas educativos. (James, 2019)

Ambiente Laboral

Los estilos de vida de las poblaciones adultas en el ambito laboral ejercen una influencia directa
en el proceso salud y enfermedad de las mismas, el ambiente laboral y los factores protectores de

riesgo son positiva como negativa para la salud.

Aplicar medidas de politica organizacional tales como flexibilidad horaria, permisos, asistencia
en labores domésticas y cuidar formas de supervision, aumentan el bienestar y satisfaccién laboral
-menor nivel de estrés, mas control personal del trabajo y de tiempo familiar-, trayendo
simultdneamente beneficios organizacionales al reducir el ausentismo e incrementar la
productividad. Culturas organizacionales con alto grado de formalidad y jerarquia, menor
autodeterminacion e intimidad, muestran menos bienestar y mayor dificultad para integrar trabajo-

familia.

La familia nicaragiense en proceso de cambio, La sociedad nicaraguense vive un profundo
proceso de transformaciones: estructuras politicas nuevas, leyes, nuevos proyectos econémicos.
Los cambios han atravesado también los umbrales del hogar poniendo en crisis las actitudes

tradicionales.



34

La familia ha sido considerada, en las distintas épocas de la humanidad, como la expresion primera
y fundamental de la naturaleza social de la persona; ya que en ella es donde crecen y se forman los
futuros ciudadanos para la vida social. Es dentro de una familia, donde el padre y la madre se
comprometen mutuamente para ejercer, de forma conjunta y con responsabilidad, la educacion de
los hijos e hijas. Esta funcion social y educadora de la familia es vital para el buen funcionamiento

de una sociedad.

La institucion familiar, precisamente porque cumple una funcion social basica e insustituible, esta
protegida a nivel por declaraciones y convenciones de derechos fundamentales. Asi como a nivel
interno por la Constitucion Politica de Nicaragua y ahora por el nuevo Codigo de la Familia, en
ambas leyes se sefnala claramente que la familia es “la célula fundamental de la sociedad”,
condicion que le viene dada por el hecho de que los padres y las madres, ademas de contribuir al
mantenimiento de un hogar, tienen del deber primordial de atender la formacion y educacion de

los hijos e hijas —con iguales derechos y responsabilidades para que sean buenos ciudadanos.

La proteccion a la familia no es algo nuevo, se ha dado en todas las culturas y en todas las épocas
histdricas. Desde las sociedades mas antiguas, la familia ha sido la base de todas las otras
posteriores uniones de personas. Sus miembros, a través de ella, adquieren un sentido de
pertenencia a un grupo comun, y de esta forma se van creando las relaciones paterno, materno,
filiales y ademas las fraternales y de parentesco, tan importantes para el desarrollo de todo ser

humano. (Perez, 2015)
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Condiciones de vida y trabajo
Las condiciones de vida son los modos en que las personas desarrollan su existencia, enmarcadas
por particularidades individuales, y por el contexto histérico, politico, econémico y social en el

que les toca vivir, se lo mide por ciertos indicadores observables.

Cuando se vive con escasos recursos economicos, motivados por falta de trabajo, que a su vez
puede provenir de escasa salud o educacidn, se dice que las personas tienen una precaria condicion
de vida, que puede afectar en general a una poblacion, cuando existe una crisis econdmica global

o ser especifica de un individuo o grupo . (Maltez, 2018)

El trabajo es un componente esencial de la vida humana. Representa las relaciones entre los seres
humanos y la naturaleza, que producen bienes y dan forma a las interacciones sociales,
proporcionando las bases de la produccion economica que se refleja en la vida social y politica. El
trabajo es, ademas, un concepto central para entender la manera en que la sociedad distribuye la
riqueza y el poder e integra o excluye a ciertas poblaciones, encauzando una distribucion de bienes
y acceso a recursos que puede ser mas o menos justa. Este es el origen de la estratificacion
socioecondmica que involucra no solo los patrones de consumo sino también los estilos de vida y
el comportamiento EI papel central del trabajo resulta evidente cuando se usa la ocupacion como

estatus socioeconémico o como componente para medir la clase social. (Santana, 2012)

Ocupacion laboral

Los estilos de vida de las poblaciones adultas en el ambito laboral ejercen una influencia directa
en el proceso salud y enfermedad de las mismas, el ambiente laboral y los factores protectores de

riesgo son positiva como negativa para la salud. Aplicar medidas de politica organizacional tales
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como flexibilidad horaria, permisos, asistencia en labores domésticas y cuidar formas de

supervision, aumentan el bienestar y satisfaccion laboral. (Perez, 2015)

Desempleo

El desempleo de larga duracion tiene efectos graves sobre la salud mental de las personas, hasta el
punto de que puede llegar a convertirse en un factor de riesgo para la recuperacién economica de
un pais. Asi lo asegura un reciente estudio de los investigadores Lidia Farré, Francesco Fasani y
Hannes Mueller, donde se analiza la incidencia de los trastornos mentales en el contexto de la
crisis y en uno de los ambitos que mas sufrié las consecuencias de la recesion, el de la construccion.
De esta forma, los datos recogidos en la investigacion revelan como, entre 2006 y 2011, por cada
10 puntos que aumentd el desempleo en este sector los problemas de salud mental de los
trabajadores que perdian su puesto lo hicieron, paralelamente, en 3 puntos porcentuales. En total,
durante estos afios el paro en el sector de la construccion crecié un 26%, mientras que los
desordenes mentales de los trabajadores expulsados de este sector se intensificaron un 6%.

(Briones, 2018)

Segun los autores, este impacto tan negativo de la explosién de la burbuja inmobiliaria en la
construccién —un tercio de los 3,8 millones de despidos de aquellos afios se concentraron en este
ambito— ofrece un mapa muy completo de hasta qué punto las situaciones relacionadas con el
deterioro del mercado laboral pueden convertirse en un asunto de salud publica y generar

obstaculos para el despegue de la economia.
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Agua y saneamiento
El acceso al agua potable y al saneamiento adecuado son los recursos mas importantes de la salud
publica para prevenir las enfermedades infecciosas y proteger la salud de las personas, ademas de

ser esenciales para el desarrollo.

El agua dulce es un recurso esencial para la salud de las personas, asi como para la seguridad
alimentaria, el desarrollo econdmico y el ecosistema. Todos estos planos se ven afectados por su
creciente escasez, que constituye uno de los principales problemas globales de la humanidad y que
se vislumbra como una de las principales causas de conflictos en el futuro. La escasez del agua se
debe, por un lado, a la disminucion de los recursos por el progresivo agotamiento de los acuiferos
y por la contaminacion, asi como, en muchos paises, por la sequia, y, por otro lado, al fuerte
crecimiento de su demanda derivado del aumento de la poblacidn, la irrigacion agricola y las

necesidades de la industria . (Rapaport, 2012)

Servicios de atencion de salud

Se denomina atencion (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, 2013)
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Un sistema de atencidn de salud basado en la atencion primaria de salud orienta sus estructuras y
funciones hacia los valores de la equidad y la solidaridad social, y el derecho de todo ser humano
a gozar del grado maximo de salud que se pueda lograr sin distincién de raza, religion, ideologia
politica o condicion econdmica o social. Los principios que se requieren para mantener un sistema
de esta naturaleza son la capacidad para responder equitativa y eficientemente a las necesidades
sanitarias de los ciudadanos, incluida la capacidad de vigilar el avance para el mejoramiento y la
renovacion continuos; la responsabilidad y obligacion de los gobiernos de rendir cuentas; la
sostenibilidad; la participacion; la orientacion hacia las normas méas elevadas de calidad y

seguridad; y la puesta en practica de intervenciones intersectoriales . (OMS, 2016)
Seguro de salud

Es un seguro que cubre los gastos médicos en los que se incurra para lograr el restablecimiento de
la salud del asegurado, quien puede acceder a los servicios médicos que requiera a través de una
red especializada conformada por clinicas, médicos particulares y laboratorios, entre otros.
Adicional a esto, el asegurado puede escoger libremente el profesional o la institucion médica de
su preferencia, aunque no pertenezcan a la red. La poliza de salud es complementaria al Plan
Obligatorio de Salud (POS) y brinda la posibilidad de contar con servicios adicionales o

preferenciales. (perez, 2018)
Lugar que reciben atencion médica

La buena atencién médica es el tipo de medicina que practican y ensefian los lideres reconocidos
de la profesion médica en un cierto periodo del desarrollo social, cultural y profesional de una

determinada comunidad o grupo de poblacion. (Jones, 2017)
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Atencion en salud

Se denomina atencion (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. (Achaval, 2016)

Atencion vivienda

El poder contar con una vivienda adecuada tiene un impacto fundamental no sélo en la salud
individual sino también en el bienestar de las comunidades. Las familias que experimentan la
seguridad de vivir en una casa adecuada cuentan con una mayor posibilidad de convertirse en

emprendedores creando oportunidades para ellos y su comunidad.

Las condiciones de la vivienda han sido reconocidas como uno de los principales determinantes
de la salud de las personas. Las condiciones de la vivienda pueden promover o limitar la salud
fisica, mental y social de sus residentes. Las enfermedades diarreicas, parasitarias, trasmitidas por
vector, la tuberculosis son algunos ejemplos de enfermedades que se asocian a malas condiciones

de la vivienda. (OPS, 2013)

Lugar de Residencia

Lugar de residencia habitual es un concepto estadistico utilizado principalmente en los censos de
poblacién y habitacion. El lugar de residencia habitual puede coincidir o no con el lugar donde se
encontraba la persona empadronada al momento de realizarse el censo, del mismo modo, este

puede o no coincidir con su domicilio legal. Se entiende por residencia habitual el lugar en que la
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persona vive en el momento del censo, y en el que ademas, ha estado y tiene la intencion de

permanecer por algun tiempo. (Wikipedia, 2021)

Condiciones Socio econémicos, culturales y ambiente

Los Derechos Econémicos, Sociales, Culturales y Ambientales (DESCA), han pasado por un largo
proceso que aun no culmina, respecto a su consagracion, y con relacion a los mecanismos para

lograr su eficacia.

Los DESCA se identifican como aquellos derechos que se relacionan con la satisfaccion de
necesidades basicas de las personas, y comprenden distintos derechos humanos, entre ellos: los
derechos a un nivel de vida adecuado, a la alimentacion, a la salud, al agua, al saneamiento, al
trabajo, a la seguridad social, a una vivienda adecuada, a la educacion, a la cultura, asi como al

medio ambiente.

Para la realizacién de estos derechos, cada Estado tiene la obligacion de adoptar medidas hasta el
méaximo de los recursos de que disponga para lograr progresivamente, por todos los medios
apropiados, inclusive en particular la adopcion de medidas legislativas, administrativas o de otra
naturaleza, la plena efectividad de estos derechos, evitando tomar medidas regresivas. La
obligacion de las autoridades para cumplir con los minimos indispensables de estos derechos es

ineludible.

No pasa inadvertido que distintos érganos internacionales de supervision como el Comité DESC
y el Grupo de Trabajo sobre el Examen Periddico Universal, ambos del sistema de la Organizacion
de las Naciones Unidas, han manifestado inquietudes sobre las condiciones laborales la educacion,

las necesidades de vivienda, las tasas de mortalidad materna, el acceso a la seguridad social, la
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pobreza y el medio ambiente en nuestro pais. Esto, al observar los altos indices de poblacion que
laboraba en la informalidad, que no gozaba de servicios de buena calidad en sus viviendas, que
carecian de servicios de proteccion a la salud o bien que se encontraban en situacion de pobreza.

(CNDH, 2020)

SANEAMIENTO BASICO

Agua para el hogar

El agua potable nos ayuda a estar sanos, a hacer la digestion, mantiene la musculatura en
buen estado, actua refrigerando o calentando el cuerpo y ayuda a transportar el oxigeno
entre las células de nuestro cuerpo. El planeta tierra tiene un 70 % de agua, pero casi en su
totalidad es agua salada. La calidad de vida de la poblacién depende del acceso a los bienes
necesarios para su supervivencia. El agua potable, asi como las aguas residuales, son de
importancia fundamental para impedir y reducir la propagacion de enfermedades

relacionadas con la falta de saneamiento y la salud. (Borges, 2020)

Abastecimiento de agua

El abastecimiento hidrico, también denominado reservas de agua, suministro de
agua o fuentes de agua, es el suministro de agua por parte de organizaciones comerciales
de servicios publicos, esfuerzos de la comunidad o por parte de individuos, generalmente

a través de un sistema de bombas y tuberias, El riego se cubre por separado. (Peter, 2020)
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Ingreso econdémico familiar

El tipo de ingreso que recibe una persona o una empresa u organizacion depende del tipo
de actividad que realice (un trabajo, un negocio, una venta, etc.). El ingreso es una
remuneracion que se obtiene por realizar dicha actividad. Por ejemplo, el ingreso que recibe
un trabajador asalariado por su trabajo es el salario. Si ésta es la Unica actividad remunerada
que hizo la persona durante un periodo, el salario sera su ingreso total. Por el contrario, si
esta persona, ademas de su salario, arrienda un apartamento de su propiedad a un amigo, el
dinero que le paga el amigo por el arriendo también es un ingreso. En este Gltimo caso, el
salario mas el dinero del arrendamiento constituyen el ingreso total. Los ingresos pueden

ser utilizados para satisfacer las necesidades. (Paul, 2018)

Desarrollo humano y el ambiente.

El desarrollo humano es el proceso en el cual una sociedad debe mejorar las condiciones
de vida de las personas que la conforman. Para alcanzar esto, deben aumentar aquellos
bienes que los puedan proveer tanto de sus necesidades béasicas como de las
complementarias. Ademas, deben crear un entorno social capaz de respetar los derechos
humanos que todos poseen. Los objetivos del desarrollo humano es alcanzar el progreso de
una comunidad tanto en lo social, econdémico, politico y cultural. Para cumplir con este
objetivo y lograr una mayor comodidad y desarrollo para nuestra especie, se ha trasformado
el medio natural en un medio humanizado mediante los siguientes pasos: Descubrimiento
de la agricultura y la ganaderia, para proporcionar al ser humano una alimentacion basica.
- Avances cientificos y técnicos, que aumentan la capacidad de supervivencia del ser
humano. - Realizacién de obras de todo tipo: edificios, caminos, canales, puentes, para la

creacion de espacios habitables. - La Industrializacién, a partir del siglo XVIII, para la
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produccion de bienes a gran escala mediante maquinas movidas por nuevas fuentes de
energia y generacion de fuentes de empleo. - Crecimiento demografico, facilitado por los
puntos anteriores, que obliga al humano a colonizar nuevos territorios y cambiarlos en su

propio beneficio.

Ambiente y desarrollo sostenible, EI desarrollo industrial, comercial y tecnolégico a nivel
mundial, contribuye a mejorar la economia de los paises, pero influyen de manera directa
en la degradacion del medio ambiente y los recursos naturales, la causa principal del
deterioro ambiental global, es el insostenible modelo de produccion y consumo,
particularmente en los paises industrializados. En tanto que en los paises en desarrollo la
pobreza y la degradacion ambiental estan estrechamente interrelacionados. Es importante
destacar que para nadie es un secreto que el mundo actual enfrenta una serie de problemas
ambientales que son evidentes y sus efectos se presentan mediantes fenémenos de cambio
climatico que comprometen los niveles productivos, el adelgazamiento de la capa de 0zono,
diminucion de la biodiversidad mundial que conducen a las pocas especies que utilizamos
a patrones de agotamiento genético, suelos infértiles, disminucién alarmante de la cubierta
vegetal, escases del agua potable y aparicién de nuevas enfermedades. Todos estos
problemas ambientales relacionados al desarrollo econémico y social estan siendo desde
hace algunas décadas tomados en cuenta cada vez mas, hasta el momento las soluciones
han venido de la mano de cambios tecnologicos, de sanciones, de normativas mas estrictas,
de establecer impuestos a quien contamine o de subsidios a quien elabore productos
‘verdes’ o amigables con el medio ambiente, se pueden ver avance muy importante, pero

no suficiente, es necesario cambiar verdaderamente las conductas y actitudes del hombre
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hacia la naturaleza, éste es el punto fundamental para lograr un desarrollo sostenible.

(Inatec, 2016)

Control de crecimiento y desarrollo del nifio

El crecimiento y desarrollo es el proceso de transformacion que evoluciona en forma
dindmica y rapida en los nifios durante su ciclo vital. La vigilancia y acompafiamiento, asi
como la deteccion temprana y atencién oportuna de sus alteraciones, representa la

posibilidad de una intervencion con alta rentabilidad social y econémica.

El Crecimiento, Consiste aumento progresivo de la masa corporal dado por el incremento
en el numero de células y en su tamafio. Se inicia desde el momento de la concepcién y se
extiende a través de la gestacion, la infancia, la nifiez y la adolescencia. Es un proceso
inseparable del desarrollo y, por lo tanto, ambos estan afectados por factores genéticos y
ambientales. Se mide por medio de las variables antropométricas: peso, talla, perimetro
cefdlico 'y Desarrollo: Es un proceso dindmico que indica cambio, diferenciacion,
desenvolvimiento y transformacién gradual hacia mayores y mas complejos niveles de
organizacion en aspectos, como el bioldgico, psicoldgico, cognoscitivo, nutricional, ético,
sexual, ecoldgico, cultural y social. Se encuentra influenciado por factores genéticos,

culturales y ambientales. (Hernandez, 2019)

Bajo peso al nacer

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2014) Define como bajo peso al nacer cuando
el peso es inferior a 2500 gr. El bajo peso al nacer sigue siendo un problema significativo
de salud puablica en todo el mundo y esta asociado a una serie de consecuencias a corto y

largo plazo. En total, se estima que entre un 15% y un 20% de los nifios nacidos en todo el
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mundo presentan bajo peso al nacer, lo que supone mas de 20 millones de neonatos cada

afio. (OMS, 2014)

El bajo peso al nacer es cuando el bebé nace pesando menos de 5 libras y 8 onzas. Algunos
bebés con bajo peso al nacer son sanos, aunque sean pequefios. Pueden tener bajo peso al
nacer puede causar graves problemas de salud para algunos bebés. Un bebé que es muy
pequefio al nacer puede tener problemas para comer, subir de peso y combatir infecciones.

Algunos también podrian tener problemas de salud a largo plazo. (Martinez, 2019)

Lactancia materna

La lactancia materna exclusiva. Definida como la practica de alimentar al lactante
Unicamente con leche materna durante los primeros 6 meses de vida (sin darle ningdn otro
alimento ni tampoco agua). Es la intervencion preventiva que tiene el mayor impacto
potencial sobre la mortalidad infantil. Forma parte de las practicas 6ptimas de lactancia
natural, que incluyen también la instauracion de la lactancia materna durante la primera

hora de vida y la lactancia continuada hasta los 2 afios de edad o0 més. (OMS, 2014)

Enfermedades como lra, Eda

Las enfermedades diarreicas son la segunda mayor causa de muerte de nifios menores de
cinco afios, y ocasionan la muerte de 525 000 nifios cada afio. En el pasado, la
deshidratacion grave y la pérdida de liquidos eran las principales causas de muerte por
diarrea. En la actualidad es probable que otras causas, como las infecciones bacterianas
septicémicas, sean responsables de una proporcion cada vez mayor de muertes relacionadas
con la diarrea. Los nifios malnutridos o inmunodeprimidos son los que presentan mayor

riesgo de enfermedades diarreicas potencialmente mortales. (OMS, 2017)
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La IRA es una de las principales causas de morbilidad y mortalidad en el mundo,
ubicandose entre las diez primeras causas de muerte en la poblacion general y dentro de las

tres primeras en los nifios menores de cinco afios.

Las infecciones parasitarias son un problema serio en la salud publica, debido a que suelen
causar anemia por deficiencia de hierro, malabsorcion de nutrientes y diarrea, entre las
principales afecciones. Frecuentemente, la elevada prevalencia de parasitosis, esta
relacionada con la contaminacion fecal del agua de consumo y suelo, o de los alimentos

unida a deficientes condiciones sanitarias y socioculturales.

Desnutricion: La nutricion y salud son derechos inalienables e indiscutibles que debemos
de recibir todas las personas independientemente de su estatus social. Uno de los factores
qgue mas afectan la salud del individuo y de las poblaciones es la accesibilidad de los
alimentos, variedad, cantidad, calidad y sus elevados costos; esto conlleva a que muchos

nifios y nifias se vean vulnerable cuando no exista una alimentacién de calidad

Segun el Fondo de Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF), a nivel mundial, casi uno
de cada cuatro nifios menores de 5 afios (165 millones, o el 26% en 2013) sufre desnutricion
cronica o baja estatura para la edad, se asocia con un anormal desarrollo del cerebro, lo que

es probable que tenga consecuencias negativas en la vida de un nifio.

Segun la Organizacion de Naciones Unidas para la Alimentacion y Agricultura (FAO),
cerca de un millén de personas en Nicaragua pasan hambre y no reciben comida suficiente
para vivir, es decir el 16,6 % de la poblacion, y a la vez los nifios de las zonas rurales tienen

peores indicadores de desnutricion que los que viven en las zonas urbanas.
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Tiempos de comida

Es evidentemente la situacion actual y los cambios y se prevén de gran importancia en los
niveles de pobreza y la calidad de vida incluyendo la situaciones de nutricion y salud en
las poblaciones considerando que se puede contribuir al mejoramiento del estado
nutricional y de la salud contribuyendo al desarrollo humano y econémico en la edad
temprana del nifio se propone entonces los estilos de vida saludable y los conocimientos en

una alimentacién y nutricion de madre y nifios para el bienestar y desarrollo.

En los estilos de vida se reflejan las condiciones econémicas y sociales es decir de una

forma determinada como la cultura, grupo poblacional, naciones e incluso grupos sociales

Las veces le da de comer a su hijo

La edad preescolar es el periodo que inicia al cumplir el primer afio de vida y continla
hasta los cinco afos. Esta es una etapa de muchos cambios, especialmente en lo que resta
de su crecimiento. La alimentacion y nutricion adecuada de un menor depende
directamente de los alimentos que recibe, de acuerdo a su edad. La edad a su vez,
condiciona el tipo o la calidad del alimento, la frecuencia, la cantidad y consistencia de los

mismos. La alimentacién del nifio y la nifia es considerada adecuada cuando cumple.

La nutricion para nifios se basa en los mismos principios que la nutricién para adultos.
Todos necesitan los mismos tipos de nutrientes, como vitaminas, minerales, hidratos de
carbono, proteinas y grasa. Sin embargo, los nifios necesitan diferentes cantidades de

nutrientes especificos proteinas, frutas, verduras, granos y lacteos. (Clinic, 2021)
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Una alimentacion saludable

La alimentacion es un acto voluntario que realizamos cotidianamente, es importante
conocer que todas las personas no se alimentan de igual modo, puede estar influenciado
por diversos factores como los habitos o los gustos, los alimentos que podemos adquirir,

las costumbres de las familias y de la sociedad, o ciertas creencias individuales o sociales.

Una alimentacion saludable es aquella que aporta todos los nutrientes necesarios para que
cada persona pueda mantener su estado de salud, a fin de fomentar la proteccién de la salud,

prevenir trastornos causados por excesos, déficit o desequilibrio en la alimentacion.

Comer solo o acompariado

En tal sentido la OMS recomienda alimentar directamente a los lactantes; y que los nifios
mayores sean asistidos por un adulto cuando comen por si solos. Otra recomendacion de la
OMS es minimizar las distracciones durante la comida y utilizar los momentos de la comida

como situaciones de aprendizaje hablandoles a los nifios y manteniendo contacto visual.

Consumir comida chatarra Las comidas chatarras proporciona un déficit nutricional que
lleva a la desnutricidn, trayendo consecuencias en el sistema inmunoldgico y haciendo que
no se desarrollen correctamente los anticuerpos, importantes para combatir enfermedades.

(Conde, 2021)
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Causas de la desnutricion:

Desnutriciéon croénica
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Figura 1: Marco conceptual sobre la desnutricion Fuente: UNICEF 1998

Factores de riesgo:

Tipo de desnutricion
Los tipos de desnutricion pueden agruparse de diferentes formas. Por ejemplo, se pueden agrupar
en funcidn de las carencias que presenten las personas que la padecen.
La desnutricion también puede medirse en funcion de la relacion entre el peso y la talla.
e Bajo peso
Peso se encuentra por debajo de un valor saludable. En general la definicién se refiere al

indice de masa corporal. Un IMC inferior a 18.5 es por lo general identificado como

un peso bajo.
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e Peso Normal.

Se considera un peso saludable aquel que nos permite mantenernos en un buen estado de
salud y calidad de vida. Uno es la determinacion de tu indice de masa corporal (IMC), que
describe la relacion entre peso y estatura.

e Sobre peso.

Se refieren a un peso corporal que es mayor de lo que se considera normal o saludable para
cierta estatura. EIl sobrepeso generalmente se debe a la grasa corporal adicional. Sin
embargo, el sobrepeso también puede ocurrir debido a exceso de musculo, hueso o agua.
e Carencia de vitaminas y minerales. Cuando se da esta situacion, la persona no

puede llevar a cabo tareas diarias normales debido al cansancio, defensas bajas que

favorecen la aparicion de infecciones o tiene dificultades para aprender.

Estado Nutricional: El estado nutricional es la condicion del organismo que resulta de la relacién
entre las necesidades nutritivas individuales, la ingestion, la absorcion y la utilizacién bioldgica de

los nutrientes contenidos en los alimentos.

La evaluacion del estado nutricional debe constituir una actividad prioritaria en la atencién
individual de la salud del nifio, a nivel colectivo o poblacional. Nos permite proponer politicas,
guiar programas, intervenciones, acciones educativas y modificarlas de ser necesario, a fin de

lograr una correcta atencion y la utilizacion mas efectiva de los recursos.

La evaluacion del estado nutricional puede realizarse a través de estudios transversales (en un
momento determinado), longitudinales o de sistemas de vigilancia. Para ello, puede utilizarse
métodos indirectos, directos o ambos. Los métodos indirectos mas comunes incluyen el uso de

indicadores socioeconomicos, de disponibilidad y consumo de alimentos. Estos métodos
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generalmente requieren de personal especializado, tiempo y representatividad de muestras, lo que

los hace costosos.

Peso: El peso actual es el indicador primario del estado nutricional del paciente. Se conoce que

aparte de las diferencias naturales determinadas por el sexo.

Procedimiento para medir el peso:

eUtiliza una balanza digital. Evita las basculas con resorte.
eColoca la bascula en un piso firme, en lugar de en una alfombra.
eQuitate los zapatos y la ropa pesada.

eParate con ambos pies en el centro de la bascula.

eRegistra el peso redondeando a la fraccion decimal mas cercano.

Talla: Es la estatura del individuo en combinacién con el peso ayudan a determinar el estado
nutricional. Una talla baja para el peso puede demostrar un problema de obesidad. La talla en la
evaluacion nutricional se tema en cm.

indice de masa corporal IMC: El indice de masa corporal (IMC) es un niimero que se calcula
con base en el peso y la estatura de la persona. Para la mayoria de las personas, el IMC es un
indicador confiable de la gordura y se usa para identificar las categorias de peso que pueden

llevar a problemas de salud.

El IMC es el mejor indicador antropomeétrico para evaluar el estado nutricional, ya que se
correlaciona con el porcentaje de grasa corporal tanto en los nifios como en los adultos, aunque

no permite discriminar su distribucion. (Valdez Gomez, 2011)
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Se calcula segun la expresion matematica:

Peso Kg
IMC =
Talla 2
Proporciona la medida mas util del sobrepeso y la obesidad en la poblaciéon, pues es la misma para
ambos sexos y para los adultos de todas las edades. Sin embargo, hay que considerarle como un
valor aproximado porque puede no corresponderse con el mismo nivel de grosor en diferentes

personas.

Caracteristica del municipio de Nandasmo y comarca vista alegre (Masaya)

El municipio de Nandasmo se encuentra ubicada a 13 kilometro del departamento de Masaya con
una extension territorial de 17 km y una densidad poblacional 542 habitantes / Km2.con una
poblacion total de Total: 9,227 habitantes. Poblacién urbana 5,678 habitantes. Poblacion rural
3,549 habitantes. Referencia Geogréfica Se encuentra a una distancia de 58 Km. de Managua,
capital de la Republica de Nicaragua. Sus Limites Al norte con la Laguna de Masaya. Al sur con
los municipios de Masatepe y Niquinomo. Al este con los municipios de Masaya y Niquinomo. Al
oeste con el municipio de Masatepe. Ademas, se caracteriza por poseer un clima fresco con
temperatura que varia entre los 23°C y 24°C. La precipitacion pluvial promedio anual oscila entre
los 1,200 y 1,400 mm. El municipio tiene costas en la Laguna de Masaya y posee un manto freatico
a 304.80 metros de profundidad con notable potencial para consumo y riego. La actividad
economica de la poblacion de este municipio estd determinada por la produccion agricola y el
sector artesanal. El primero, se basa principalmente en la produccién de cultivos de café, citricos,

frijoles y maiz, el segundo lo integran los pequefios talleres que representan el amplio sector
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econdmico, vinculado a la produccion y comercializacion de panificacion, muebles, hojalateria, y
artesanias de madera. Cabe sefialar, que la actividad artesanal es un reflejo de su cultura'y un factor
econdmico importante representativo para el municipio, ya que a partir de la materia prima los
artesanos elaboran variedad de productos decorativos, utilitarios y ludo patico. EI municipio esta
dirigido por el Concejo Municipal conformado por la alcaldesa Ivania Carranza, el Vice Alcalde,

cuatro concejales propietarios y cuatro suplentes, representantes por el periodo del 2008 al 2012.

Organizacion Territorial del Municipio

La jurisdiccién Municipal de NANDASMO comprende 3 comarcas y su correspondiente cabecera
municipal. Pio XII. San Bernardo. Vista Alegre Nandasmo cuenta con una via regional que lo
atraviesa en el sentido Oeste - Este, en la parte sur del mismo, posee fécil acceso a la ciudad del
mismo nombre, la comarca Pio XI1 y San Bernardo. A excepcion de la comarca Vista Alegre con

deficiencias para su comunicacion con el resto de comunidades.
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Disefio Metodologico
Tipo de estudio
Segun (Sampieri. R. 2006) aborda que el proceso cuantitativo ; Mide fenomenos utilizandos la
estadistica. Emplea la experimentacion y el analisis causa y efecto, gracias al uso de las estadisticas

se obtinen resultados ma precisos.

Por tal razén el presente estudio es de tipo cuantitativo lo que implica combinar los enfoque
cuantitativo en un mismo estudio puesto que hace una recopilacion detallada de informacion que
describe el comportamiento especifico de cada variable donde se da conocer a detalle sobre los
determinantes sociales de la salud que influyen en la desnutricion, del nifio de 3 a 5 afios. Conocer

cdmo actuian y como esto sobre lleva esta problematica.

Enfoque de estudio:

e El estudio es de corte transversal Segun (Alvardo, 2008) Una investigacién es de corte
transversal cuando se estudia las variables simultdneamente en determinado momento,
haciendo un corte en el tiempo. En este, el tiempo no es importante en relacion a la forma

en que se dan los fenémenos.

e EIl estudio es descriptivo segun (Pineda, 2008) Son aquellos que estan dirigidos a
determinar “como es” o “como esta” la situacion de las variables que se estudian en una
poblacién; la presencia 0 a ausencia de algo; la frecuencia con que ocurre un fenémeno
(prevalencia o incidencia) y en quienes, donde y cuando se presenta determinados

fendmenos.
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Area de estudio
El &rea de estudio se realizara en el sector 1 de la comarca Vista Alegre la cual se ubica en el
municipio Nandasmo se encuentra ubicado en la ciudad de Masaya, y comprende 3 sectores, para

este estudio se tomara Unicamente al sector 1.

Sujetos de Estudio

En el estudio seran sujeto de estudio los nifios de 3 y 5 afios. Del sector 1

Criterios de Inclusién

Seran sujetos de estudio las personas gue cumplas con estos requisitos:

1. Que sean nifios de 3 a 5 afos.

2. Que habiten en la comarca Vista Alegre.

3. Que habiten en el sector | de la comarca.

4. Que los padres de familia otorguen el permiso de ser sujetos de estudio.

Criterios de exclusién

No participaran de nuestro estudio las personas:

1. Nifos menores de 3 a 5 afios.

2. Nifios que no sean habitantes de la comarca Vista Alegre

3. Nifios que no sean habitante del sector | de la Comarca.

4. Nifios a los que los padres de familia no firmen el consentimiento
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Universo

Segun (Diaz S. C., 2009) Sefiala que el universo es el conjunto de elemento, personas, objeto,
sistemas, sucesos, entre otras fintas e infinitas a los que pertenece la poblacion y la muestra de
estudio en estrecha relacion con las variables y el fragmento problematico de la realidad que es

materia de investigacion.

Es por eso que nuestro universo estd comprendido por 1,183 personas que habitan en la Comarca

Vista Alegre.

Poblacion

Esa afirmacion amerita ser analizada en vista que no siempre es posible estudiar el universo en su
totalidad; por ejemplo: cuando el universo es finito (Cuando esta constituido por un nimero
limitado de unidades) puede surgir la imposibilidad de ser estudiados por ser el universo muy
grande, e infinito (Cuando esta formado por una cantidad ilimitada de elementos) Es por eso que
nuestra poblacion corresponde a la cantidad de 458 personas que residen en el sector | de la

comarca Vista Alegre.

Muestra

Por lo tanto, la toma de muestra sera de 30 infantes de entre las edades de 3 a 5 afios esto debido a
que la muestra, es una muestra no probabilistica por conveniencia. Debido a que este tipo de
muestra no sigue el proceso aleatorio por lo que no tiene las caracteristicas de los Otros ni mucho
menos puede considerarse que la muestra sea representativa de una poblacion. Se caracteriza
porque el investigador selecciona su muestra siguiendo algunos criterios identificados para los

fines del estudio que le interesa realizar.
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Plan de recoleccion de datos

El estudio se realizd casa a casa en donde se aplicara la técnica de la encuesta, lo cual serd
respondida por los padres y tutor del nifio. Al nifio que participara en el estudio se le realizara toma

de peso y talla 'y se calculara el IMC y se detectara el grado.

Plan de analisis: El andlisis de los datos se efectuard, a través de la estadistica descriptiva, para la
evaluacion nutricional se utilizara la ecuacion IMC. Asi como el analisis de factores y estado
nutricional. Los resultados que se obtengan se interpretardn con tablas o figuras segun sea la
relevancia de la informacion utilizando el sistema de operativo Microsoft Excel 2016, que

posteriormente sera analizado.

Operacionalizacién de variables: A continuacion, se presentan las variables de estudio en

correspondencia.



Matriz de Operacionalizacion de variables.
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Criterio de
Objetivo Especificos. Variable Dimensiones | Indicadores | medicion
Del nifio Edad del| 3 Encuesta
nifno
4
5
- . Sexo F
e Identificar los Proximales
determinantes Factores M
sociales bioldgicos : :
proximales de la g1cos. Etnia Mestizo
. salud que Criollo
influyen en la
desnutricion de
los nifios de 3 a5
afos de la
Comarca Vista Bai Tsi
Alegre. ajo peso a i
nacer
No
Lactancia Exclusiva 6 meses
materna _—
Menos de 6
meses
Nunca
De la madre | Edad de la N° de edad
madre o
tutor
Estado civil
Sotera
Casada
Ajuntada

viuda
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Criterio de
Objetivo Especificos. Variable Dimensiones Indicadores medicion
N de hijos
Familia
Hijos
- Lugar de Procedencia donde | Urbano
° Identificar los residencia residencia
determinantes sociales Rural
proxmales de la saluq que ¢Cuéntos tiempos | A) 1ves al dia, b)2
influyen en la desnutricion . .
de 10s nifios de 3 a 5 afios Estilo de vida Cocina usted al veces al dia, ¢) 3
. dia? veces al dia, d) més
de la Comarca Vista . 4
Alegre, sector I. Habitos ;Cuantas veces le | Voo
) alimenticios da de comer a su A) 1ves al dia, b)2
Proximales hijo/a? veces al dia, c) 3
Factores ¢Cree usted que su \éng ig::g;a’ d) mas
biolégicos hijo/a tiene una '

buena alimentacién
(Explique)?

¢Su hijo/a
acostumbra a
comer solo o
acompariado?

¢Con que
frecuencia su hijo/a
consume comida

a) Acompafado

b) Solo

?

a)-1 vez por semana

b) -2veces por

semana
chatarra?
c) -3 0 mas veces
por semana
Consumo de sustancia Alcohol
Consumo de: Cigarro

Otros
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Objetivo Criterio de
Especificos. Variable | Dimensiones | Indicadores | medicion
Escolaridad | Ultimos a) Ninguno Encuesta
de la madre | estudios b) secundaria
terminados | Completa
c) Primaria
Completa
. d) Secundaria
e Identificar los | Factores incompleta
determinantes | distales o
sociales f) Primaria
distales de la incompleta
??H” q%e g) Universitaria
Intiuyen en la Completa
desnutricion
de los nifios
de 3 a 5 afios — —
de la Ocupacion Actividad | Ama de casa
Comarca gue ~ ‘Fl;ra?ajgnd?
Vista Alegre, esempefia dro esmlnaOI
sector |. esempleada
Ingresos Ingresos C$ 850
econdémicos | mensuales
de la familia C$1500___
C$2,000
C$ Mas
Seguro de | . Tieneusted | a) Si
salud Seguro de
salud b) No
Servicios de | Sitio de | SI
atenciones control vy NO
salud desarrollo
crecimiento.
C/S cercano | S
veces
semana NO

atienden
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Objetivo Criterio de
Especificos. Variable | Dimensiones | Indicadores medicién
Condiciones | Situacion Propia Encuesta
e de la | vivienda .
1. ldentificar los vivienda Alquilada
determinantes Rentad
sociales entada
distales de la Otros
salud que i
influyen en la Factores Siempre
desnutricion | distales i Abastecimiento .
do los nifios Saneamiento del agua segura Algunos dias
de 3 a 5 afios de usoy semana
de la comarca consumo Otros
Vi legr -
sesci?)r Ia egre, Agua Fuente de agua | Publico
' para el Ri
consumo 10
poblacion Pozo
Cisterna
2. ldentificar el
estado Peso
nutricional de
los nifios de 3 talla

de 5 afios
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Anélisis de la informacion
A continuacion, se presenta los resultados obtenidos para las variables en estudio sobre los
determinantes sociales de la salud que influyen en la desnutricion de los nifios de 3 a 5 afios en
la comarca vista alegre sector I, del municipio de Nandasmo, para ello se utiliz6 como
instrumento de investigacién una encuesta conformada por un total de 27 preguntas que se
realizd a un total de 30 madres o tutores con las cuales se dan respuesta a los objetivos de la

investigacion.

1. Factores bioldgicos del nifio

Figura: 1

Edad de los nifios de entre 3 a 5 afos

5% Edad
40%
35%
30%
25% 30%
20% 03 ainos
15% @4 anos
10% @5 afos
5%
0%
3 afios 4 afios 5 afos

Fuente: Encuesta realizada al tutor o madre de familia.
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La edad esta referida al tiempo de existencia de alguna persona, o cualquier otro ser animado 0
inanimado, desde su creacion o nacimiento, hasta la actualidad. También marca una época dentro
del periodo existencial o de vigencia. Asi hablamos de época de oro o dorada como la de mayor
plenitud o esplendor, y dentro de la vida humana reconocemos la edad de la nifiez, de la juventud,

de la adultez o de la vejez, que comprenden grupos de edades (Morales, 2021).

Segun los resultados obtenidos a través de la encuesta se puede denotar que la mayor parte de los
sujetos de estudio tienen la edad de 4 afios correspondiendo a un 40% lo cual equivale a 12 nifios
, 30 % tienen edades de tres afios que corresponden a 9 y los otros 9 individuos tienen edades de
5 afios para un total del 100 % dando acepcién a que se encuentren en una etapa de gran
importancia para su desarrollo fisico y mental ademés de ser vulnerables a diversas enfermedades
esto porque dependen de los cuidados de los tutores , dejando en claro que en la comarca vista

alegre hay gran existencia de nifios que oscilan en edades de 3 a 5 afios .
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Figura 2 Sexo

Sexo

70%

60%
60%

50%

40%

40% OFemenino

30% O Masculino

20%

10%

0%
Femenino Masculino

Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia.

El sexo es una acepcion comdn, sin entrar en ambitos mas especializados o academicistas, el sexo
es una etiqueta que nos asigna el doctor al nacer, segun una serie de factores fisiol6gicos como los
genitales, las hormonas y los cromosomas que tenemos. A la mayoria de las personas se les asigna
el sexo masculino o femenino, y eso es lo que suele aparecer en el certificado de nacimiento. (Diaz,

2020).

En la presente grafica se muestran la cantidad de individuos con edades de 3 a 5 afios que se
encuentran en el area de estudio, siendo el mayor parte femenino con un 60 % que es igual a 18
nifias y un 40% es masculino lo cual es igual a 12 nifios , siendo muy evidente que hay mas

prevalencia del sexo femenino.



65

Figura: 3

¢Bajo peso al nacer?

¢ Bajo peso al nacer ?

54%

53%

52%

50%

48% asi
ENo

46%

44%

42%

Si

Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia.

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2014) Define como bajo peso al nacer cuando el peso
es inferior a 2500 gr. El bajo peso al nacer sigue siendo un problema significativo de salud publica
en todo el mundo y esta asociado a una serie de consecuencias a corto y largo plazo. En total, se
estima que entre un 15% y un 20% de los nifios nacidos en todo el mundo presentan bajo peso al

nacer, lo que supone mas de 20 millones de neonatos cada afio. (OMS, 2014)

En la grafica se muestra que el 53 % de los sujetos de estudio nacieron con bajo peso al nacer es
decir que 16 nifios de 30 en total tuvieron esta caracteristica alarmante que coinciden con los
datos proferidos por la organizacion mundial de la salud , se puede inferir que los factores que
condicionaron este hecho sea la mala alimentacion que tuvo la madre en su periodo de gestacion ,
inasistencias a sus controles prenatales , asi como un factor transcendental que serd abordado mas

adelante es que en su mayoria son madres solteras y sin empleo formal . El otro 47% corresponden
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a 14 madres que al ser encuestadas expresaron que sus hijos tuvieron buen peso entendiéndose que

es superior a los 2500 gr.

Figura: 4

¢Hasta qué edad dejo de recibir la lactancia materna?

¢ Hasta que edad dejo de recibir la lactancia materna ?

33% @ Antes de su primer aino

M Antes de su segundo afio

O Antes de su tercer afo

E Nunca tomo pecho
0%

Antes de su primer Antes de su Antes de su tercer Nunca tomo pecho
afo segundo afio ano

Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia

La lactancia materna exclusiva. Definida como la préctica de alimentar al lactante Gnicamente con
leche materna durante los primeros 6 meses de vida (sin darle ningun otro alimento ni tampoco
agua). Es la intervencion preventiva que tiene el mayor impacto potencial sobre la mortalidad
infantil. Forma parte de las practicas Optimas de lactancia natural, que incluyen también la
instauracion de la lactancia materna durante la primera hora de vida y la lactancia continuada hasta

los 2 afios de edad 0 mas. (OMS, 2014)

Seguidamente se aprecian los resultados obtenidos en esta variable importante que influye de gran
manera en los primeros meses de vida del lactante lo cual le permite tener un mayor desarrollo
fisico y mental, también prevencion de enfermedades a los que son susceptibles en esta etapa. El

44 % representa a 13 nifios que nunca tuvieron lactancia materna alguna lo cual es preocupante
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por lo referido por la OMS, lo que determina que el problema es que no pudieron amamantar a sus
hijos por falta de ingresos ya que eran madres solteras y tenian que trabajar y los horarios eran
extendidos, EI 56 % si tuvo lactancia materna en determinados periodos de su vida pero si durante
los primeros 6 meses de vida, siendo notable la discrepancia debido a que los individuos que
tuvieron lactancia han presentado menos enfermedades esto se reflejara detalladamente en una de

las variables de estudio que se abordara méas adelante.
Figura: 5

¢ Qué enfermedades frecuentes que han tenido estos Gltimos meses?

¢ Que enfermedades frecuentes que han tenido estos
ultimos meses ?

45%
40%
35% 40%
30% 33% O EDA ( Enfermedad diarreica
25%
zo«; 27% aguda)
? O IRAS ( Infecciones respiratorias
15%
agudas )
10%
5% O Parasitosis intestinal

0%
EDA ( Enfermedad IRAS ( Infecciones Parasitosis intestinal
diarreica aguda) respiratorias agudas

)

Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia.

Las enfermedades diarreicas son la segunda mayor causa de muerte de nifios menores de cinco
afios, y ocasionan la muerte de 525 000 nifios cada afio. En el pasado, la deshidratacién grave y la
pérdida de liquidos eran las principales causas de muerte por diarrea. En la actualidad es probable

que otras causas, como las infecciones bacterianas septicémicas, sean responsables de una
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proporcion cada vez mayor de muertes relacionadas con la diarrea. Los nifios malnutridos o
inmunodeprimidos son los que presentan mayor riesgo de enfermedades diarreicas potencialmente

mortales. (OMS, 2017)

Segun los datos obtenidos a traves de la encuesta el 40 % de los sujetos en estudio lo cual equivale
a 12 nifios presentaron en un determinado tiempo esta patologia, lo cual puede estar relacionado

por la falta de lactancia materna en sus primeros meses de vida.

La IRA es unade las principales causas de morbilidad y mortalidad en el mundo, ubicandose entre
las diez primeras causas de muerte en la poblacion general y dentro de las tres primeras en los
nifios menores de cinco afios. Segun el estudio se encontrd que el 27 % de la poblacion a estudiar
ha presentado esta enfermedad, la cual esta influenciado no solo la alimentacién que pueda tener
el nifio y nifia, sino también por factores ambientales como el clima y la temperatura de la comarca
vista alegre, dejando muy claro la influencia de este determinante social de la salud en la vida de

los seres humanos.

Las infecciones parasitarias son un problema serio en la salud publica, debido a que suelen causar
anemia por deficiencia de hierro, malabsorcion de nutrientes y diarrea, entre las principales
afecciones. Frecuentemente, la elevada prevalencia de parasitosis, esta relacionada con la
contaminacion fecal del agua de consumo y suelo, o de los alimentos unida a deficientes
condiciones sanitarias y socioculturales. En la grafica se refleja que el 33 % ha presentado esta
afeccion, la cual como ya se menciond¢ y pide que el individuo logre un buen estado nutricional a
pesar de contar con una alimentacion balanceada, se puede deducir que esto se debe a que los nifios
no tienen habitos saludables como el lavado de manos a la hora de comer, o después de jugar en
el suelo se tocan la cara con las manos sucias ya que eso puede causar enfermedades parasitarias

, también pertenece a zonas rurales donde se esta expuesto al entorno en que viven.
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Figura: 6

¢Actualmente el nifio Asiste a una educacion inicial?

¢ Actualmente el nifio Asite a una educacion inicia ?

70%

60%

60%

50%

40%

40% osi

0,
30% ENo

20%

10%

0%

Si No

Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia.

Los nifios y nifias tienen la mayor capacidad de aprendizajes entre las edades de 0 a 6 afios, esta
etapa de la vida se debe aprovechar al méximo, en ninglin otro momento de sus vidas tendran las
mismas capacidades de aprender. La educacion infantil en Nicaragua ha alcanzado relevante
importancia tanto por parte de las instituciones encargadas de la educacion, como por la comunidad
educativa. (Padres, madres, sociedad, funcionarios de la educacion). Estos logros se han alcanzado

mediante un proceso de concientizacion en la poblacion. (Melendez, 2020)

En la gréfica se refleja actualmente si el nifio, asiste a una educacion inicial en la comarca vista
alegre, donde el 40 % equivalente a 12 nifios y nifias, si asiste a una educacion inicial, constituye
el primer nivel de la educacion béasica atiende a nifios de 3 a 5 afios de edad en la modalidad regular
comunitaria, Esto proporcionara al menor de edad, desarrollar su potencial, lo que permitira
alcanzar habilidades, habitos, valores y autonomia en el nifio y la nifia. Por ende el 60 % equivalente

a 18 nifios de los menores no asisten a una educacion inicial. Lo que indica que la mayoria de nifios
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y nifias entre las edades de 3, 4 y 5 afios de edad, no asiste a un centro educativo, ya que por falta
de interés de los padres o el menor no tiene la voluntad de asistir a la escuela, eso puede afectar su

aprendizaje de su nivel escolar.

Il. Caracteristicas biologicas de la Madre

Figura: 7

Edad de las Madres

Edad de las Madres

40%
35% 37%
30%
25% 27% O15a19
20% 23% 020a24
15% @25a29
10% 13% 030a39

5%

0%

15a19 20a24 25a29 30a39

Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia.

La edad esta referida al tiempo de existencia de alguna persona, o cualquier otro ser animado o
inanimado, desde su creacion o nacimiento, hasta la actualidad. También marca una época dentro
del periodo existencial o de vigencia. Asi hablamos de época de oro o dorada como la de mayor
plenitud o esplendor, y dentro de la vida humana reconocemos la edad de la nifiez, de la

juventud, de la adultez o de la vejez, que comprenden grupos de edades (Morales, 2021).
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En la gréfica se refleja, la edad de las madres de los nifios y nifias sujetos de estudio donde es
evidente que en su mayoria son adolescentes con edades de (15 a 19 afios) representado con el
37%, De (20 a 24 afios) representado con un 23%, De (25 a 29 afios) representado con un 13% las

edades de las madres y el 27% con edades de (30 a 39 afios ).
Figura: 8

Numeros de Hijos.

Numeros de Hijos

40%
0,
35% 37%
30% 33%
25% - O1la2
20%
b3a4
15%
B mas5
10%
5%
0%
la2 3a4 mas 5

Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia

El nimero o proporcion de nacimientos que ocurren durante un periodo de tiempo especificado
anterior que eran "deseados" o, a la inversa, "no deseados". EI nimero o proporcion de mujeres (o
parejas) de edad reproductiva que desean tener un (otro) hijo o, a la inversa, que no desean tener

hijos adicionales. (Soto, 2019)

En la presente grafica se demuestra el nimero de hijos que posee cada una de las madres
encuestada, donde el 63 % de ellas lo cual son correspondiente a 19 féminas, ha tenido de 3 a +
5 hijos lo cual sugiere que se hace mas dificil, las condiciones de vida, absceso a la educacion,

servicios basicos del hogar y que el ingreso econdmico no resuelva las necesidades que los
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menores puedan tener, el resto que es un 37 % representa a 11 mujeres que solo han tenido de 1 a

2 hijos, lo cual les permite que brinden mejores comodidades y mejor atencion de sus necesidades

Figura: 9
Estado Civil.
Estado Civil
50%
45%
40%
35% 40%
30% OSoltera
25%
) O Casada
20%
15% @ Union libre
17%
10%
5%
0%
Soltera Casada Union libre

Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia.

El estado civil es la situacion estable o permanente en la que se encuentra una persona fisica en
relacidn con sus circunstancias personales y con la legislacion, y que va a determinar la capacidad
de obrar y los efectos juridicos que posee cada individuo. El estado civil determina la situacion
juridica de la persona otorgandole dependiendo de sus circunstancias determinadas facultades.

(Lopez, 2017)

En la grafica se refleja el estado civil de las madres de los menores de edad, de la comarca vista
alegre. Donde el 40 % tienen la condicion de ser madres solteras significando que 12 de 30 mujeres
tienen esta condicién que indica que un individuo no esta unido a otra persona, se refiere a una
persona sin pareja, por tal razon la mayoria de madres tienen dificultades a la hora de criar a sus

hijos por ser madres solteras y no tener un apoyo paterno. Y el 17 % representa a 5 mujeres su
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estado civil es casadas, que contrajeron matrimonio con sus parejas, por lo tanto se le, es mas
facil el apoyo econdmico para sus hijos, y con el 43 % se refleja 13 mujeres, son madres de union
libre, una pareja de hecho o emparejamiento libre es la unién efectiva de dos personas fisicas a

fin de convivir de forma estable, en una relacién de efectiva analoga o la conyugal.
I11. Estilo de vida:
Figura: 10

¢ Cuantos tiempos de comida usted cocina al dia?

¢ cuantos tiempos de comida usted cocina al dia ?
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Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia.

Es evidentemente la situacion actual y los cambios y se prevén de gran importancia en los niveles
de pobreza y la calidad de vida incluyendo la situaciones de nutricion y salud en las poblaciones
considerando que se puede contribuir al mejoramiento del estado nutricional y de la salud
contribuyendo al desarrollo humano y econdémico en la edad temprana del nifio se propone
entonces los estilos de vida saludable y los conocimientos en una alimentacion y nutricion de

madre y nifios para el bienestar y desarrollo. En los estilos de vida se reflejan las condiciones
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econdmicas y sociales es decir de una forma determinada como la cultura, grupo poblacional,

naciones e incluso grupos sociales. (Angel, 2014)

En la gréafica se refleja el tiempo de comida, que cocina las madres de familia en la comarca vista
alegre. En donde el 23 % cocina una vez al dia, dejar pasar varias horas sin comer entre el
desayuno, almuerzo, y cena es negativo para el organismo y mas aun en los nifios pequefios del
hogar, porque afecta su desarrollo fisico y mental ademas su sistema inmunolégico siendo mas
susceptibles a cualquier tipo de enfermedades ya que estaria afectando su desarrollo y crecimiento
durante sus primeros afios de vida , el 30 % cocina 2 veces al dia lo que indica que esta afectando
de igual manera ,su estado nutricional , y el 47 % cocina 3 veces al dia ,este porcentaje es muy
bueno, ya que los tres tiempos de comida nos proporcionan los nutrientes y la energia necesaria
para realizar de manera Optima, las funciones que se requiere durante el dia en los menores de

edad.
Figura: 11

¢,Cuéntas veces le da de comer a su hijo/a?

¢ Cuantas veces le da de comer a su hijo/a?
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Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia.
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La edad preescolar es el periodo que inicia al cumplir el primer afio de vida y continGa hasta los
cinco afios. Esta es una etapa de muchos cambios, especialmente en lo que resta de su crecimiento.
La alimentacién y nutricion adecuada de un menor depende directamente de los alimentos que
recibe, de acuerdo a su edad. La edad a su vez, condiciona el tipo o la calidad del alimento, la
frecuencia, la cantidad y consistencia de los mismos. La alimentacion del nifio y la nifia es

considerada adecuada cuando cumple. (Unicef, 2019)

La nutricion para nifios se basa en los mismos principios que la nutricion para adultos. Todos
necesitan los mismos tipos de nutrientes, como vitaminas, minerales, hidratos de carbono,
proteinas y grasa. Sin embargo, los nifios necesitan diferentes cantidades de nutrientes especificos

proteinas, frutas, verduras, granos y lacteos. (Clinic, 2021).

En la gréfica se refleja la cantidad de veces que se le da de comer a los nifios y nifias de la comarca
vista alegre. En donde 1 vez al dia le dan de comer frutas y verduras representando un 23 %, 2
veces al dia le dan de comer arroz, frijoles, huevo, con un 30 %, 3 veces al dia le dan de comer
banano, sandia, frijoles, queso, arroz, papa, leche, crema, banano, con un 47 % y mas de 4 veces
al dia le dan de comer con un 0 %. EI nimero apropiado de comida depende de la cantidad
energética de los alimentos locales y la cantidad consumida de cada comida. Los nifios tienen
estomagamos pequefios y de comer con frecuencia aumenta el nimero de comidas a medida que

el nifio crece. Los nifios pequefios de bajo peso pueden necesitar consumir alimentos.
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Figura: 12

¢ Cree usted que su hijo / a tiene una alimentacion saludable?

¢ Cree usted que su hijo / a tiene una alimentacion
saludable ?
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Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia.

La alimentacion es un acto voluntario que realizamos cotidianamente, es importante conocer que
todas las personas no se alimentan de igual modo, puede estar influenciado por diversos factores
como los habitos o los gustos, los alimentos que podemos adquirir, las costumbres de las familias
y de la sociedad, o ciertas creencias individuales o sociales. Cada persona pueda mantener su
estado de salud, a fin de fomentar la proteccion de la salud, prevenir trastornos causados por

excesos, déficit o desequilibrio en la alimentacion. (Narvaez, 2021)

En la gréfica se refleja si los nifios y nifias de la comarca vista alegre, segun los expresado por las
madres tienen una alimentacion saludable, en donde el 50 % de las madres dijeron que si tienen
una buena alimentacion porque las madres dijeron que incluian en sus comidas frutas y verduras
de igual manera leche y otros productos lacteos , para satisfacer las necesidades de calcio de sus

huesos en crecimientos y el 50 % de las madres de los menores dijeron que no porque no tienen
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un apoyo econémico, siendo determinantes social que se ha visto evidente de manera irrefutable

en este estudio .
Figura: 13

¢Su hijo / a acostumbra a comer solo 0 acompafado?

¢ Su hijo acostumbra a comer solo o a compaiado ?
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Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia.

En tal sentido la OMS recomienda alimentar directamente a los lactantes; y que los nifios mayores
sean asistidos por un adulto cuando comen por si solos. Otra recomendacién de la OMS es
minimizar las distracciones durante la comida y utilizar los momentos de la comida como

situaciones de aprendizaje hablandoles a los nifios y manteniendo contacto visual. (OMS, 2021)

En la grafica se refleja la cantidad de menores de edad que acostumbra a comer solo 0 acompafiado,
donde el 60 % que es igual a 18 madres de los nifios pequefios que refieren que , con frecuencia
comen despacio y de forma desordenada y se distraen con facilidad, lo cual pueden estar afectando
su estado nutricional ya que no ingieren la cantidad de alimentos necesarios que requiere, sea para

un adecuado desarrollo fisico , mental , con esto queda evidente la importancia del porque la OMS
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deben ser alimentados y supervisados . Y el 40 %. La mayoria de los nifios de la edad de 3 afios
en adelante pueden comer por si mismo. Siempre al cuidado de su familia durante las horas de

comidas.
Figura: 14

¢ Con que frecuencia su hijo / a consume comida chatarra?

¢ Con que frecuencia su hijo /a consume comida
chatarra ?
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Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia

Las comidas chatarras proporcionan un déficit nutricional que lleva a la desnutricion, trayendo
consecuencias en el sistema inmunoldgico y haciendo que no se desarrollen correctamente los

anticuerpos, importantes para combatir enfermedades. (Perez J. , 2012)

En la gréfica nos refleja la frecuencia que el nifio consume comida chatarra en la comarca vista
alegre donde, un 30% que corresponde a 9 nifios consume comida chatarra 1 vez por semana ,
las madres de familias dijeron que casi no les dan, por la salud de ellos , donde un 47% igual a 14

pequefios consume comida chatarra 2 veces por semana los nifios que consumen comida rapida
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de forma habitual tienen una mayor probabilidad de padecer enfermedades cronica como la
diabetes infantil, y un 23% comparativo a 7 nifios consumen de 3 0 méas veces por semana, los
nifios que comen habitualmente comida basura tienen mas probabilidades de consumir una mayor
cantidad de calorias , grasas, carbohidratos y azucares afiadidos por esas comidas, siendo evidente
que todo los sujetos de estudio encontrado en la comarca vista alegre tienen habitos alimenticios
pocos saludable que contribuyen a la desnutricion y con ellos a la mayor susceptibilidad del
padecimiento de enfermedades que afectan , no solamente a la salud, si no su bienestar y desarrollo

de vida.
Figura: 15
¢Como es su estilo de vida en relacion al consumo de sustancias o drogas?

¢ Consume algun tipo de droga?
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Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia

El estilo de vida que tienen algunos padres de familias incluyendo las drogas, el tabaco, y el

Alcohol, afectan el entorno familiar principalmente a los nifios ya que ellos absorben y miran el
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mal ejemplo en sus padres y no tienen atencion en su crecimiento y desarrollo, por eso es bueno
dar mejor el buen ejemplo ya que cuando ellos estén grandes pueden ser igual o peor que sus

padres. (Pearl, 2019)

Segun la gréafica nos refleja el estilo de vida en relacion al consumo de sustancias o drogas que
tienen los padres de familias de la comarca, encontrandose el Alcohol en un 7% correspondiendo
a 2 mujeres, el alcoholismo de los padres genera una enorme perturbacion en el ambiente familiar.
En general provoca que haya mas conflicto generales, menos supervision con respecto a los hijos
y una relacion mas alejada entre padre e hijos, y el Cigarro un 10% igual a 3 madres, la adiccién
mas peligrosa que produce el tabaco es la psicoldgica, pues aun los diferentes compuesto de este
producto genera adiccion fisica y afecta la vida cotidiana , fumar delante delos hijos es la principal
causa que caigan en el tabaquismos, esto afecta el nivel de atencion que puedan brindarle a los
nifios en cuanto a los cuidados necesarios, para que estén sano y tengan un adecuado desarrollo ,
mientras que Ninguno en 83% que representan a 25 mujeres es decir que los padres de familias

que se les aplico la encuesta la mayoria de ellos no tienen vicios.
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V. Determinantes sociales de la salud

Figura: 16

Lugar de Residencia: ¢Donde usted vive?
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Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia

Lugar de residencia habitual es un concepto estadistico utilizado principalmente en los censos de
poblacién y habitacion. La zona rural se caracteriza por el gran espacio de zona verde que se usa
para las labores de agricultura, ganaderia, agropecuaria, agro industria, caza, entre otras
actividades que logren abastecer comida y materia prima a las grandes ciudades. Aspectos
negativos de residir en una zona rural. Por el contrario, hay quienes rechazan de pleno el residir en

una zona rural por diversos motivos. (Peralta, 2021)

En la grafica podemos observar que el lugar de residencia donde viven los padres de familias y sus
hijos de la comarca vista alegre en su totalidad pertenece a una zona rural con el 100 % de los
habitantes. En la zona rural ay sus ventajas ya que cosechan sus propias frutas y verduras, pero

también tienen sus aspectos negativos hay menores alternativas tanto a nivel laboral como
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formativo, cultural o de ocio, asi como los servicios publicos, tales como la sanidad es bastante

limitado.
Figura: 17

¢ Qué escolaridad tiene?

¢ Que escolaridad tiene ?
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Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia.

El nivel educativo es el nivel de educacién mas alto que una persona ha terminado. Las personas
con mas educacion normalmente ganan mas que las personas con menos educacién. El nivel
educativo de una persona esta determinado por una serie ordenada de programas educativos
agrupados en relacién a una gradacion de las experiencias de aprendizaje, conocimiento,
habilidades y competencias que imparte cada uno de estos programas. A menudo los niveles
muestran el grado de complejidad y especializacion del contenido de un programa educativo, ya
sea basico o complejo. La escolaridad afecta la manera como las personas probablemente

comprenderan otra educacién. Esto determina, para bien o para mal, la manera como la gente
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valora el aprendizaje y cuéles métodos se asocian con mayor facilidad a los programas educativos.

(James, 2019)

Segun la grafia nos refleja los niveles de escolaridad que tienen los padres de familia,
encontrandoce que la mayoria de madres de familia cursaron primaria completa e imcpmleta con
un 20 % que equivale a 6 madres, mientras que en secundaria complera cursaron sus estudios con
un 40 % que representa a 12 madres, secundaria imcompleta con 10 % equivale a 3 madres y

universidad completa con 10 % .
Figura: 18
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Fuente: Encuesta Realizada as tutor o madre de familia

Los estilos de vida de las poblaciones adultas en el &mbito laboral ejercen una influencia directa
en el proceso salud y enfermedad de las mismas, el ambiente laboral y los factores protectores de

riesgo son positiva como negativa para la salud. Aplicar medidas de politica organizacional tales
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como flexibilidad horaria, permisos, asistencia en labores domésticas y cuidar formas de

supervision, aumentan el bienestar y satisfaccion laboral. (Perez, 2015)

Segun la grafica nos refleja la Ocupacion laboral de los padres de familias en la comarca vista
alegre encontrandose con 6 personas igual a un 20% que trabajan de Empleada, refiriéndose
aquella persona que brinda sus servicios a cambio de un salario por parte de un empleador. Un
empleado, en otras palabras, es aquel que realiza una tarea por la cual se le reconoce una
remuneracién, mientras que un 47% es decir 14 mujeres, tiene trabajos informales, la Informalidad
laboral o trabajo informal engloba todas aquellas ocupaciones y forma de produccién, que son
ejercidas por personas o empleados que reciben ingresos cuyas condiciones de trabajos no se
encuentran reguladas por un marco legal. En este sector de la economia participan un elevado
namero de personas incluyendo a esta comarca que la mayoria de madres se dedican a la venta,
emprendedoras y sobre todo productoras, por ultimo un 13% correspondiente a 4 personas son
estudiantes lo que se refiere a quienes se dedican a la educacidn, puesta en practica sobre la lectura
de conocimientos y alguna ciencia, disciplina o arte, Y 20% igual a 6 mujeres son Ama de casa.
Por lo general, se considera ama de casa a la mujer cuya principal ocupacion es el trabajo en el
hogar, haciéndose cargo de quehaceres propios de una casa como la limpieza, la administracion

total o parcial del presupuesto familiar y el cuidado de los hijos.

Esto demuestra que, en su mayoria, las madres de familia tienen trabajos informales con poca
retribucién monetaria, lo cual afecta su economia familiar y acceso a servicios basicos y una buena
alimentacion, de igual forma, otra parte se dedica a estudiar, lo cual significa que tienen que costear

gastos extras a los del hogar.


https://definicion.de/ciencia
https://definicion.de/arte
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Figura: 19

Ingreso econdémico familiar

INGRESO ECONOMICO

Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia

El tipo de ingreso que recibe una persona 0 una empresa u organizacion depende del tipo de
actividad que realice (un trabajo, un negocio, una venta, etc.). El ingreso es una remuneracion que
se obtiene por realizar dicha actividad. Por ejemplo, el ingreso que recibe un trabajador asalariado
por su trabajo es el salario. Si ésta es la Unica actividad remunerada que hizo la persona durante
un periodo, el salario sera su ingreso total. Por el contrario, si esta persona, ademas de su salario,
arrienda un apartamento de su propiedad a un amigo, el dinero que le paga el amigo por el arriendo
también es un ingreso. En este Gltimo caso, el salario mas el dinero del arrendamiento constituyen

el ingreso total. Los ingresos pueden ser utilizados para satisfacer las necesidades. (Aguirre, 2015)

Segun la gréafica nos indica los Ingresos economicos familiar de los padres de familias, Cabe
destacarse que el ingreso familiar resulta ser un indicador econdmico muy importante y relevante
de los estudios que han elaborado. Encontrandose con un 15% igual a 5 personas que gana
semanal por su trabajo informal, un 10% igual a 3 personas que gana Diario por su trabajo que

emprende, un 20% que son 12 individuos por ser empleados fijos ganan Quincenal , y un 50 %
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por ser trabajador del estado que gana Mensual. Esto nos refleja el salario que ganan los padres de
familias y el ingreso que aportan a su familia, es evidente que en un 100 % los ingresos con lo que
cuentan estas familias que como se avisto muchas numerosas al tener de 3 a 5 hijos asen su vida
precaria, con cuerda con no poseer trabajos formales, y un bajo nivel de escolaridad, siendo un
gran problema, porque sin el dinero suficiente no se pueden comprar el alimento necesario de la

canasta basica.
Figura: 20

¢ Tiene usted seguro de salud?
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Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia

Es un seguro que cubre los gastos médicos en los que se incurra para lograr el restablecimiento de
la salud del asegurado, quien puede acceder a los servicios médicos que requiera a través de una
red especializada conformada por clinicas, médicos particulares y laboratorios, entre otros.
Adicional a esto, el asegurado puede escoger libremente el profesional o la institucion médica de

su preferencia, aunque no pertenezcan a la red. La pdliza de salud es complementaria al Plan
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Obligatorio de Salud y brinda la posibilidad de contar con servicios adicionales o preferenciales.

(Meneses, 2018)

Segun la gréafica nos refleja las posibilidades de poseer un seguro de salud para los padres de
familias y a sus hijos , el seguro de salud es el cuidado de la salud que ayuda a los asegurados a
tener un servicio de salud con calidad y calidez, Encontrandose que un 13 % refiriéndose a 4
personas poseen seguro de salud , con lo cual se beneficia con chequeo médicos, previniendo
cualquier tipo de enfermedad, eso ayuda a que los nifios tengan un buen cuidado a la salud, de cada
uno ellos que goza de un seguro de salud y cédmo podemos observar en la grafica la mayoria de
madres de familia estan con un 87% que representa a 24 madres, que no tienen seguro de salud,
por ende tiene una menor probabilidad de recibir una atencion preventiva y varios obstaculo que

se le presentaria al momento de ser afectada su salud, esto debido a no tener trabajos formales.

SANEAMIENTO BASICO

Figura: 21

¢ Con que frecuencia cuenta con agua para el hogar?
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Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia

El agua potable nos ayuda a estar sanos, a hacer la digestion, mantiene la musculatura en buen
estado, actua refrigerando o calentando el cuerpo y ayuda a transportar el oxigeno entre las células
de nuestro cuerpo. La calidad de vida de la poblacion depende del acceso a los bienes necesarios
para su supervivencia. El agua potable, asi como las aguas residuales, son de importancia
fundamental para impedir y reducir la propagacion de enfermedades relacionadas con la falta de

saneamiento y la salud. (Borges, 2020)

Segun la grafica nos refleja la Frecuencia con que el servicio de agua potable llegas a los hogares
de la comarca vista alegre, encontrandose el 100 % igual a 30 individuos que poseen el servicio
de agua potable con una frecuencia de 3 veces por semana, lo cual es importante, ya que la
disponibilidad es vital para que los seres humanos tengan un 6ptimo funcionamiento del organismo

y otras actividades cotidiana, como cocinar, bafarse, lavar indispensable en la vida diaria.
Figura: 22

¢, Como se abastece usted de agua?

¢ Como se abastecen usted de agua ?
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Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia

El abastecimiento hidrico, también denominado reservas de agua, suministro de agua o fuentes de
agua, es el suministro de agua por parte de organizaciones comerciales de servicios publicos,
esfuerzos de la comunidad o por parte de individuos, generalmente a través de un sistema de

bombas y tuberias, El riego se cubre por separado. (Peter, 2020)

Segun la gréfica nos refleja como se abastecen de agua potable los padres de familias
encontrandose con un 100% igual a 30 individuos que se benefician ,con Tuberias en la comarca,
pese a esto la forma en que se almacena no es la adecuada, lo cual puede estar provocando las

enfermedades diarreicas en los menores que son los mas susceptibles.
SERVICIO DE ATENCION EN SALUD

Figura: 23 ¢ En qué lugar reciben atencion medica?

¢ En que lugar reciben atencion medica ?
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Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia

La buena atencion médica es el tipo de medicina que practican y ensefian los lideres reconocidos
de la profesion médica en un cierto periodo del desarrollo social, cultural y profesional de una

determinada comunidad o grupo de poblacion. (Jones, 2017)
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Segun la grafica podemos observar la atencion médica que reciben los nifios y los padres de
familias en la comarca vista alegre, encontrdndose con un 87% que correspondiente a 26
personas reciben atencion en Puesto de salud, se denomina atencion o asistencia de la salud al
conjunto de proceso a través de los cuales se concreta la provision de prestaciones y cuidados de
salud a un individuo, un grupo familiar, una comunidad o una poblacion, como se observa en la
grafica la mayoria de madres asisten a este puesto de salud , el cual atienden 3 dias a la semana
sin ningun cobro alguno, en donde les beneficia a la salud de los nifios y nifias de esta comarca y
un 13% igual a 4 persona llevan a sus hijos a dispensario, esta disefiado para brindar una oportuna
atencion de salud. Es bastante normal que los servicios de salud publico, se han mas utilizados
después de saber que las progenitoras, no poseen trabajos formales, no tienen ingresos econdmicos

altos y estables, por lo cual no tienen mejores accesos a, los servicios de salud.

Figura: 24

¢Cuantas veces a la semana atienden?
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Se denomina atencidn (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. (Jarrillo, 2018)

La gréafica nos refleja cuantas veces a la semana atienden en el puesto de salud de la comarca vista
alegre, encontrandose con un 100% los Tres dias a la semana. Esto quiere decir que en el puesto
de salud de la comarca vista alegre atiende tres dias a la semana, sin ninguna afectacion y la
atencion es gratuita, con calidad y calidez, siendo esto de gran importancia al recibir prestaciones
y cuidados necesarios en las necesidades de la salud, lo negativo de esto es que en casos de
emergencia en dias que no atienden deben asistir a otras unidades de salud para recibir los cuidados

y atencion necesaria lo cual conlleva tiempo.
Figura: 25

¢Asiste a consultas de control de crecimiento y desarrollo de su nifio?

¢ Asiste a sus consultas de control de
crecimiento y desarrollo de su nifo ?

27% 20% 53%

Sl NO A VECES
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Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia.

El crecimiento y desarrollo es el proceso de transformacion que evoluciona en forma dindmica y
rapida en los nifios durante su ciclo vital; crecimiento y desarrollo son dos fenémenos
intimamente ligados, sin embargo presentan diferencias que valen la pena aclarar, el primero se
expresa en el incremento del peso y la talla del bebé, y el segundo se refiere a la maduracion de

las funciones del cerebro y otros 6rganos vitales. (Torres, 2019)

Segun la grafica nos refleja que el nifio, asiste a sus consultas de control de crecimiento y
desarrollo, en el puesto de salud de la comarca vista alegre, encontrdndose con un 27%
correspondiente a 8 nifios y nifias que si asiste al control de crecimiento y desarrollo, con el fin de
detectar oportunamente cambios y riesgos en su estado actual de nutricion también permitira
evaluar su desarrollo, es decir que esté adquiriendo las habilidades que le corresponden a su edad,
en donde ademas se brinda educacion a la madre con respecto a los cuidados que necesita el
pequefio , Un 20% igual a 6 que no llevan a sus hijos a su consulta de control y desarrollo ,esto a
causa por falta de interés o que no tienen tiempo, perjudicando la salud del nifio, ya que no
detectarian oportunamente, las alteraciones en su proceso de crecimiento y desarrollo, y el 53%
igual a 16 nifios a veces los llevan, ya que se les olvidan las fechas o pierden las citas del nifio.
Con lo cual se puede afirmar que la mayoria de los pequefios necesita tener una mayor asistencia
a ese programa de salud importante durante esa etapa de sus vidas esto dependera del interés y
responsabilidad de sus tutores quienes deben tener mayor conciencia de lo trascendental que es

acudir a sus citas en el puesto de salud.



93

Figura: 26

Tendencia de la vivienda

TENDENCIA DE LA VIVIENDA

P

PROPIA ALQUILADA PRESTADA

Fuente: Encuesta Realizada al tutor o madre de familia

Las condiciones de la vivienda han sido reconocidas como uno de los principales determinantes
de la salud de las personas. Las condiciones de la vivienda pueden promover o limitar la salud
fisica, mental y social de sus residentes. Las enfermedades diarreicas, parasitarias, trasmitidas por
vector, la tuberculosis son algunos ejemplos de enfermedades que se asocian a malas condiciones

de la vivienda. (Paul, 2018)

Segun la grafica nos refleja la tendencia de la vivienda donde viven los padres de familia de la
comarca vista alegre , encontrandose segun los resultados que en un 90% es Propia la mayoria
de madres de familia, tienen una casa propia en donde vivir , por ende, no tienen que preocuparse
en donde habitar y pueden estar seguros que nadie les quitara sus viviendas , y un 10% residen
en hogares Prestados, esto perjudica a estas familias , porque no tienen un lugar seguro donde
habitar con sus familias esto perjudica su estabilidad, ya que en cualquier momento pueden ser

desalojados. Lo que indica que la mayor parte de los padres de familias de la comarca vista Alegre,
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cuentan con su propiedad propia, y la menor parte es Prestada, siendo un alivio a sus bolsillos al
no tener que pagar renta pudiendo invertir ese dinero en otras necesidades o alimentacion de sus
hijos y pese a eso como ya se ha dejado denotado anteriormente los pequefios no tienen acceso a

una buena manutencion.

Figura: 27

Estado Nutricional del nifio

Estado Nutricional del nino

Bisx

< 18.5 18.5-24.9 25-29.9

Bajo peso Peso normal Sobre peso

Fuente: Encuesta Realizada al tutor lo madre de familia.

El estado nutricional que se determina mediante la valoracion del crecimiento en los nifios y los
cambios en la masa corporal de los adultos, refleja diversos grados de bienestar, que en si mismos
son consecuencia de una compleja interaccion entre la dieta, factores relacionados con la salud y

el entorno fisico, social y econémico. (Velasquez, 2019)

En los resultados obtenidos de la encuesta aplicada sobre el estado nutricional , el 58 % se

encuentran en bajo peso se puede inferir que esto se debe en gran parte por que las madres no
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tuvieron una buena alimentacion al momento del embarazo, no recibieron lactancia materna
exclusiva y no reciben una alimentacion frecuente balanceada ademas por no asistir a las citas de
control , un 27% estan con peso normal lo que indica que las madres fueron a sus controles y
tuvieron una buena alimentacion , y el 15 % esta en sobre peso porque los nifios tienen una mala
alimentacion y comen mas de tres veces al dia entre las comidas chatarras lo que bien es sabido
no dejan los nutrientes , vitaminas y minerales necesarios para su crecimiento y desarrollo

satisfactorio acorde a su edad.
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Conclusiones

Determinantes Proximales.

En conclusién encontramos que el principal factor seria el biologico lo que es la edad, el sexo, la
etnia y el estilo de vida que llevaron las madres de los nifios de 3 a 5 afios de edad , ya que en sus
primeros meses de vida del nifio no tuvieron un buen amamantamiento , el otro motivo seria el

bajo peso al nacer, no obstante esto con lleva a problemas en el crecimiento de los nifios.

Determinantes Distales.

Concluyendo que los determinantes distales son la Educacion, Ambiente laboral, Economia ,
estos determinantes afectan a las madres de los nifios porque son madres solteras y algunas sin

trabajos.

El estado nutricional

Con respecto al estado nutricional segun los resultados del analisis mas de la mitad de los nifios de
estudio al realizar el calculo de IMC tienen bajo peso lo cual significa que no cumplen con sus
necesidades nutritivas afectando su desarrollo y crecimiento, la causa principal de esto son los
factores proximales que influyen en gran manera en la vida de los infantes, otra pequefia parte
pero no menos importante tienen sobre peso lo cual no es saludable para su futuro desarrollo y en
gran parte se debe al consumo de comidas chatarras que aportan grandes cantidades de calorias y

azucares no beneficiosas al organismo.
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Recomendaciones

Tutores O Madres de familias : Apoyar a sus hijos para que asistan al colegio , en el
aprendizaje inicial para lograr que en un futuro tengan mejor nivel de educacion y mejor

calidad de vida.

Personal educativo: (MINED) dar un seguimiento de apoyo continuo para que sus hijos
puedan estudiar , de tal forma que se asegure su ciclo escolar, brindar charlas de impotancia
del aprendizaje escolar, convencimiento a las familias para que ellos tengan el interes de

que sus hijos estudien.

Centro de salud ( Minsa) : Valorar el estado nutricional de los infantes de la comunidad,
con una buena atencion de salud de calidad o calidez , que tengan una buena prevencion
, promocion de salud en dicha area de estudio en la poblacion rural , visitas casa a casa ,
censos , consejerias de tema de mayor importancia tales como lo son alimentacion ,
lactancia materna, planificacion familiar, estilo de vida saludables , ferias de salud |,

valoracion y evaluacion.

Politicos de la Comarca: El trabajo de los liberes comunitarios es Realizar reuniones que
realicen una buena organizacion en la comunidad y apoyar a las familias de los nifios;

tambien acompafiar al personal de salud en lugares que ellos a meriten ser acompariados .
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Cronograma de actividades

_ o -

Semana 1 Elaboracion de cronograma 09/09/21
Semana 2 Mejorar componente del pro toc6logo, sobre | 16/09/21
la base de recomendaciones
Semana 3 Validacion de instrumento del pilotaje 30/09/21
Semana 4 Recoleccion de la informacion 07/10/21
Semana 5 Analisis de la informacion 21/10/21
Semana 6 Introduccion y antecedentes 05/10/21
Semana 7 Planteamiento del problema, justificacion 12/10/21
Semana 8 Objetivo general y especificos 26/10/21
Semana 9 Marco teorico 09/11/21
Semana 10 Disefio metodologico 16/11/21
Semana 11 Recoleccion de datos y plan de anélisis 23/11/21
Semana 12 Resultados y conclusion 30/11/21
Semana 13 Recomendaciones bibliografia y anexos 10/12/21
Semana 14 Revision final 17/02/22
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total 6,640
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Consentimiento informado

Yo

Mediante este documento acepto con voluntad propia de participar en el estudio investigativo
realizada por: Jennifer flores, Neisy Hernandez, Ivania Silva, quienes realizaran un estudio sobre
los determinantes sociales de la salud que influyen en la desnutricion de los nifios de 3 — 5 afios

Comarca Vista Alegre sector 1, del Municipio de Nandasmo Masaya Sector 1 Il semestre 2021.

Al firmar este documento satisfactoriamente hago constar que he recibido las orientaciones
necesarias y se me ha explicado los objetivos e importancia del estudio en un lenguaje claro y facil
de comprender. De igual forma se confirman los datos seran utilizados con fines académicos y

usados de manera confidencial por lo tanto doy mi aprobacion y mi consentimiento

FIRMA: FECHA




Universidad Nacional Auténoma de Nicaragua.

“UNAN —Managua”

Departamento de enfermeria.

110

Instituto Politécnico de la salud “Luis Felipe Moncada

Encuesta dirigida a los padres o tutores de familias de los nifios de 3 a 5 afios de la Comarca

Vista Alegre Sector I. Estimados padres de familias, somos estudiantes de la carrera de

enfermeria en salud publica de 5to afio. Le solicitamos su permiso para la presente encuesta el

cual tiene como objetivo: Determinar los determinantes sociales de la salud que influyen en la

desnutricion. De igual forma se confirman los datos que seran utilizados con fines académicos y

usados de manera confidencial. Marcar con una X su respuesta

. Caracteristicas biolégicas del nifio.

Edad:

¢Bajo peso al nacer?

Sexo:

Si: No:

F M

¢Hasta qué edad dejo de recibir la lactancia materna?

a) Antes de su primer afio

c) Antes de su tercer afio

b) Antes de su segundo afio

d) Nunca tomo pecho.

[ ]

¢ Qué Enfermedades frecuentes que han tenido estos ultimo meses?

a) EDA (Enfermedad diarreica aguda)

b) IRAS (Infecciones respiratorias Agudas)




c) Parasitos intestinales

¢Actualmente el nifio Asiste a una educacion inicial?

Si

No

Il. Caracteristicas biologicas de la Madre

Edad de la Madre

Numero de Hijos.

Conviviente

Estado Civil.

Soltera Divorciada
Casada Viuda

I1l1.  Estilo de vida:

¢, Cuéntos tiempos cocina usted al dia?

a) 1 vez al dia

c) 3 veces al dia

b) 2 veces al dia

d) mas de 4 veces

¢,Cuantas veces le da de comer a su hijo/a?

A) lvez al dia

c) 3 veces al dia

¢ Cree usted que su hijo/a tiene buena alimentacién saludable?

Si

No

b) 2 veces al dia

d) mas de 4 veces

¢Su hijo/a acostumbra a comer solo o acompafiado?

a) Acompariado
¢ Con que frecuencia su hijo/a consume comida chatarra?

a)-1 vez por semana

b) Solo

C) -3 0 mas veces por semana

b) -2veces por semana
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¢ Como es su estilo de vida en relacién al consumo de sustancias o drogas?

¢Consume algun tipo de drogas?

Licitas: a) Alcohol b) Cigarro

Ninguno

V. Determinantes sociales de la salud

Lugar de Residencia: ¢Donde usted vive?

a) Urbano b) Rural

¢ Qué escolaridad tiene?

a) Ninguno e) secundaria Completa
b) Primaria Completa f) Secundaria incompleta
c) Primaria incompleta g) Universitaria Completa
Ocupacion laboral

a) Profesional d) Estudiante

b) Empleada e) Ama de casa

c) Trabajo informal f) Desempleada

Ingreso econémico familiar

a) Semanal C$850 b) Diario C$ 300

¢) Quincenal C$ 1,500 d) Mensual C$ 1,600 a méas

¢ Tiene usted Seguro de salud?

a. Si b) No

SANEAMIENTO BASICO



¢ Con que frecuencia cuenta con agua para su hogar?

a) Siempre b) Horas al dia

c) Dias en las semanas d) Ninguna

¢, Como se abastecen usted de agua?

a) Tuberia b) Pozo

c) Cisternas d) Manantiales

SERVICIOS DE ATENCION EN SALUD

¢En qué lugar reciben atencion medica?

Centro de Salud Puesto de Salud Dispensario

¢ Cuantas veces a la semana atienden?

Diario Tres dias a la semana Una vez por semana

¢Asiste a sus consultas de control de crecimiento y desarrollo de su nifio?

Si No a veces

Tenencia de la vivienda

Propia Alquilada Prestada

Estado Nutricional del nifio (se procede a tomar los siguientes valores)

TALLA

PESO ACTUAL

IMC
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Pilotaje

El dia Martes 12 de octubre del 2021 a las 9:00am de la mafiana Aplicamos la encuesta, casa
a casa en la Comarca vista alegre sector Il a 6 Madres o tutores de Familias, para medir el grado
de comprension sobre la encuesta a aplicar , estd compuesta por tres hojas, donde llevan los datos
generales del nifio y datos generales de la madre, IMC , Primero procedimos y les explicamos a la
madre o el tutor nuestra investigacion para que nos autorice el permiso y el instrumento paso a
paso de cada pregunta que contiene. Donde se pudiera calificar el grado de compresion del cual se
obtendra la informacién de nuestro instrumento de las 6 madres o tutores que responderan al
instrumento ya que no hubo ninguna dificultad y que dijeron que estuvo clara y entendible la

encuesta ya que son datos personales del nifio y de ellas mismas.

Pilotaje

Madres o tutores No entendieron 0 0%

Prueba de Pilotaje

m Si entendieron

= No entendieron




Andlisis de la informacion

I. Caracteristicas bioldgica del nifio

Tabla N: 1 Edad

Caracteristicas bioldgicas del nifio

Edad Total Porcentajes

Suma 30 100 %

Tabla N: 2 Sexo

Sexo Total Porcentaje

Suma 30 100 %
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Tabla N: 3 ¢Bajo peso al nacer?

Tabla N: 4 ¢Hasta qué edad dejo de recibir la lactancia materna?

Antes de su primer afio “

Suma 30 100

%
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Tabla N: 5 ¢ Que enfermedades frecuentes que han tenido estos Ultimos meses?

EDA 12 40 %

( Enfermedad diarreica

aguda)

Tabla N: 6 ¢ Actualmente el nifio Asiste a una educacion inicial?

¢Actualmente el nifio Asiste a una educacion inicial?

Suma Total: 30 Porcentaje:

100 %
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Tabla N: 7 Edad de la Madre.

Edad de la Madre Total Porcentaje

15a19 11 37 %

30a39 8 27 %

Suma 30 100 %

Tabla N: 8 NUmeros de Hijos.

NUmero de Total Porcentaje

Hijos
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Tabla N: 9 Estado Civil.

Estado civil Total Porcentaje

Tabla N: 10 ¢ Cuantos tiempos de comida usted cocina al dia?

¢ Cuantos tiempos de comida usted cocina al dia?

1 vez al dia 7 23 %
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Tabla N: 11 ¢ Cuéntas veces le da de comer a su hijo/a?

2 veces al dia

Tabla N: 12 ¢ Cree usted que su hijo / a tiene una alimentacion saludable?

éCree usted que su hijo / a tiene una alimentacién

saludable?

Suma Total: 30 Porcentaje 100 %




Tabla N: 13 ¢Su hijo / a acostumbra a comer solo 0 acompafiado?

¢Su hijo / a acostumbra a comer solo o acompafiado?

Suma Total: 30 100 %

Tabla N: 14 ¢ Con que frecuencia su hijo / a consume comida chatarra?

éCon que frecuencia su hijo / a consume comida chatarra?
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Tabla N: 15 ¢{Consume algun tipo de droga?

Consume algun tipo de droga

-

Suma Total: 30 Porcentaje 100 %

Tabla N: 16 Lugar de Residencia: ¢Donde usted vive?

Lugar de Residencia ¢ Donde usted vive?
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Tabla N: 17 ¢{Que escolaridad tiene?

é¢Qué escolaridad tiene?

Analfabeta 0 0%
Primaria completa 6 20%
Primaria incompleta 6 20 %

Tabla N: 18 Ocupacion laboral

T R G

Suma Total: 30 Porcentaje

100 %




Tabla N: 19 Ingreso econdémico familiar

Suma Total : 30 Porcentaje: 100

%

Tabla N: 20 ¢ Tiene usted seguro de salud?

¢ Tiene usted seguro de vida?

Suma Total: 30 Porcentaje

100 %
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Tabla N: 21 ¢ Con qué frecuencia cuenta con agua para el hogar?

Tabla N: 22 ; Como se abastece usted de agua?

¢Como se abastecen usted de agua?
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Tabla N: 23 ¢ En qué lugar reciben atencion medico

¢En qué lugar reciben atenciéon medica?

Centro de salud 0 0%

Tabla N: 24 ;Cuantas veces a la semana atienden?

éCuantas veces a la semana atienden?

Suma Total: 30 Porcentaje:

100 %
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Tabla N: 25 ¢ Asiste a consultas de control de crecimiento y desarrollo de su nifio?

Tabla N: 26 Tenencia de la vivienda
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Tabla N: 27 Estado Nutricional del nifio

Estado Nutricional del nifio porcentaje

Edad 100 %

Sobre peso 25-29.9 5 5%
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Anexos fotograficos
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