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RESUMEN

En la presente investigacion se tuvo como objetivo general evaluar la efectividad
del suplemento Plumpy'Nut en nifios menores de 5 afios del centro de salud Andrés
Araujo Moran [-3, 2023. Esta investigacion es de cohorte prospectivo, método
inductivo, de nivel descriptivo, con un disefio longitudinal. La muestra estuvo
conformada por 95 nifios menores de 5 afios que son atendidos en el centro de
salud Andrés Araujo Moran; se utiliz6 como instrumento un cuestionario para la
medicion de la variable. Los resultados muestran que el 76% de los nifios que
llevaron el tratamiento Plumpy’Nut registraron diagnostico normal, la mayoria de los
nifos en la muestra tienen entre 6 y 12 meses (41%), el 93.6% de los nifios
provienen de familias con nivel socioecondmico bajo, el 98.9% de las madres tienen
educacion secundaria, el peso promedio antes del tratamiento era de 8.16 kg, y
después del tratamiento aumento a 9.66 kg, con una diferencia de +1.4 kg. El valor
p de 0.000 indica que este cambio es estadisticamente significativo, la altura
promedio de los nifios antes del tratamiento era de 75.84 cm, y después del
tratamiento aumentd a 80.21 cm, con una diferencia de +5.08 cm. El valor p de
0.000 también muestra que el cambio es estadisticamente significativo. EI IMC
promedio antes del tratamiento era de 14.22, que después aumentd a 15.06, con
una diferencia de +0.84. El valor p de 0.00 indica que este cambio en el IMC es
significativo, los nifios de nivel socioecondémico bajo completaron el tratamiento con
una efectividad del 80.90%, mientras que aquellos de nivel medio mostraron un
100% de efectividad, la mayoria de los cuidadores (97.89%) se mostraron "muy
dispuestos” a continuar el tratamiento, con una efectividad del 82.80%. En

conclusion, el tratamiento Plumpy’Nut es efectivo.

Palabras claves: Plumpy’Nut; Riesgo; Desnutricion aguda; Efectividad; Nifio
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ABSTRACT

The general objective of this research was to evaluate the effectiveness of the
Plumpy'Nut supplement in children under 5 years of age at the Andrés Araujo Moran
I-3 health center, 2023. This research is a prospective cohort, inductive method,
descriptive level, with a longitudinal design. The sample was made up of 95 children
under 5 years of age who are treated at the Andres Araujo Moran health center; A
guestionnaire was used as an instrument to measure the variable. The results show
that 76% of the children who underwent the Plumpy Nut treatment registered a
normal diagnosis, the majority of the children in the sample are between 6 and 12
months (41%), 93.6% of the children come from families with a level of low
socioeconomic, 98.9% of mothers have secondary education, the average weight
before treatment was 8.16 kg, and after treatment it increased to 9.66 kg, with a
difference of +1.4 kg. The p value of 0.000 indicates that this change is statistically
significant, the average height of the children before treatment was 75.84 cm, and
after treatment it increased to 80.21 cm, with a difference of +5.08 cm. The p value
of 0.000 also shows that the change is statistically significant. The average BMI
before treatment was 14.22, which later increased to 15.06, with a difference of
+0.84. The p value of 0.00 indicates that this change in BMI is significant, children
of low socioeconomic level completed the treatment with an effectiveness of
80.90%, while those of medium level showed 100% effectiveness, the majority of
caregivers (97.89%) were "very willing" to continue the treatment, with an

effectiveness of 82.80%. In conclusion, the Plumpy'Nut treatment is effective

Keywords: Plumpy'Nut; Risk; Acute malnutrition; Effectiveness; Child.
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l. INTRODUCCION

A nivel mundial la desnutricion representa un serio problema de salud, perjudica el
crecimiento fisico y mental, provocando la muerte infantil y causando dafios fisicos,
asi como un deterioro irreversible de la habilidad mental. Por lo tanto, "sindrome de
deterioro del desarrollo" abarca alteraciones en el crecimiento, demoras motoras y
cognitivas (como el desarrollo de la conducta). Para la evaluacion se ha utilizado
tres indices antropométricos: peso para la talla, talla para la edad y peso para la
edad. La desnutricién aguda (DA), también conocida como falta de peso para la
talla, se refiere a la reduccion de la masa corporal o la reduccién de la ingesta de
calorias. La desnutricion cronica (DC), que se refiere a la falta de estatura para la
edad, representa el crecimiento lineal mas bajo en el tiempo. De igual manera, el
peso por edad corresponde a la desnutricion mundial, lo que es relevante para
estudios poblacionales y puede o no abarcar la DA y/o la DC. En todas las
situaciones se aplica la sefial de corte "-2 DS": los nifios que se encuentran por

debajo muestran una deficiencia nutricional. (1).

En el afio 2020 el continente con mas porcentaje de desnutricion aguda es Asia con
un 70% seguido de Africa con un 27%. La organizacion mundial de la salud (OMS),
seguridad Alimentaria en fases (CIF) y sus asociados conjeturan un aumento de la
malnutriciobn aguda en un 16%(2). De acuerdo con la organizacion de las Naciones
Unidas, en 2021 se indica que cerca de 2,3 millones de nifios yemenies menores
de cinco afios podrian padecer de una grave malnutricibn aguda. La OMS
recomienda el uso de Plumpy’Nut dentro de los protocolos para el manejo
comunitario de riesgo de desnutricion, junto a la terapia de rehidratacién oral,
suplementos de vitaminas/minerales y educacion nutricional. “El Fondo de las
Naciones Unidas para la Infancia” (UNICEF) son los principales proveedores de

Plumpy’Nut para programas nutricionales en paises de bajos ingresos(3).

A nivel nacional el pais registra 72,162 casos de riesgo de desnutricibn aguda en

nifios menores de 5 afios, siendo loreto la ciudad con mas casos registrados con
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6,749, seguido de Piura con 6.565 casos, Cajamarca cuenta con 6, 248 casos, san
Martin cuenta con 5,128 casos, cusco registra 4,055 casos, las ciudades con menos
casos registrados son Moquegua con 203 seguido de Tacna con 262. Estas cifras
cambiaron significativamente en este Uultimo registro nacional, aumentando
preocupantemente las cifras, el ministerio de salud junto con UNICEF estan
luchando arduamente para que estas cifras disminuyan; sin embargo, esto esta
cada vez estd mas preocupante, registrando un total de 92, 329 casos, Piura
registro 8,665 casos seguido de loreto con 7,946 casos, san Martin registro 6,235
casos, cusco 4.645 casos, aun las ciudades de Moquegua y Tacna son las que

registran menos casos.

Nuestra region Tumbes registro 1,066 casos de riesgo de desnutricion, 289 casos
mas desde el ultimo registro(4), ante este aumento nos preguntamos, realmente es
efectivo el suplemento Plumpy’Nut, o es que las madres no le administran una
adecuada alimentacion a sus menores hijos, nuestra regién es rica en alimentos de
origen marino los cuales nos aporta muchos nutrientes, pero sin embargo algunas
madres aun tienen esa creencia que lo que los alimenta a sus menores hijos son
los jugos de verdura o una sopa, lo cual es completamente erréneo, "la direccion
regional de salud (DIRESA)" Tumbes recolecté cuarenta mil unidades de
suplementos nutricionales conocidos como Plumpy’Nut y Plumpy’Doz. Se prevé
gue estos beneficien a mas de 3,500 nifios de entre 6 meses y 5 afios, gracias a la
colaboracion con la oficina de poblacion para refugiados y migrantes del
departamento de estado de los Estados Unidos. (5).

La desnutricion infantil es un problema de salud publica significativo en muchas
regiones del mundo, especialmente en comunidades de bajos recursos. El
suplemento Plumpy'Nut, un alimento terapéutico listo para usar, ha sido
desarrollado para tratar la desnutricibn aguda severa. Este estudio se centra en
evaluar la efectividad de Plumpy'Nut en nifios menores de cinco afios en la
comunidad de Andrés Araujo Moran, una zona conocida por altos indices de

desnutricion infantil.
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Ante esto, surgio la siguiente interrogante de investigacion: ¢ Cual es la efectividad
del suplemento Plumpy’Nut en nifios menores de 5 afios del centro de salud Andrés
Araujo moran |-3, 2023? Para dar respuesta a la interrogante se plante6 como
objetivo general, evaluar la efectividad del suplemento Plumpy'Nut en nifios

menores de 5 afios del centro de salud Andrés Araujo Moran -3, 2023.

Como objetivos especificos se planted: Identificar factores sociodemograficos y
clinicos que influyen en la efectividad del tratamiento con Plumpy'Nut, evaluar el
estado nutricional de los nifios que reciben suplemento Plumpy'Nut durante un
periodo de seis meses; Describir la aceptacion y tolerancia del suplemento

Plumpy'Nut entre los nifios y sus familias.

La desnutricidn infantil afecta el crecimiento y desarrollo de los nifios, impactando
negativamente su salud a largo plazo. Evaluar la efectividad de Plumpy'Nut puede
proporcionar una solucién practica y viable para reducir la desnutricibn en
comunidades vulnerables. Optimizar la condicién nutricional de los nifios repercute
directamente en la disminucion de la mortalidad infantil y la prevalencia de
enfermedades vinculadas a la desnutricion, tales como infecciones y dificultades en
el desarrollo cognitivo. Los hallazgos de la investigacion pueden tener impacto en
el disefio de politicas publicas y programas de alimentacion infantil, guiando

recursos hacia acciones mas eficaces y respaldadas por evidencia.

El valor tedrico del estudio contribuye al cuerpo de conocimiento existente sobre
intervenciones nutricionales en la desnutricion infantil. Proporciona datos empiricos
sobre la eficacia de Plumpy'Nut, permitiendo una comprension mas profunda de los
mecanismos de accidon de los suplementos nutricionales en el tratamiento de la
desnutricion aguda. Las variaciones en la respuesta al tratamiento en diferentes
contextos geograficos y culturales. Las posibles limitaciones y efectos secundarios

del uso de Plumpy'Nut en poblaciones especificas.
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El valor Practico radica en que los hallazgos de este estudio tienen aplicaciones
practicas directas en facilitar la implementacion de programas de intervencion
nutricional en comunidades similares, proveer informacién valiosa para la
capacitacion de profesionales de la salud en el manejo de la desnutricion infantil

utilizando suplementos como Plumpy'Nut.
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Il. REVISION DE LA LITERATURA

2.1. Bases teodricas

UNICEF define la desnutricion como el estado de carencia de micronutrientes,
retrasa el crecimiento, el desarrollo y aprendizaje de los nifios, dan lugar a otras
enfermedades como la anemia, neumonia, diarrea, principalmente a nifios menores
de 5 afios. Durante el embarazo la ingesta inadecuada de nutrientes conlleva a que
los recién nacidos nazcan con bajo peso, siendo este el mayor problema que esta
frenando actualmente la supervivencia en todo el mundo; de tal manera define la
desnutricibn aguda como un estado que afecta el proceso vital de los nifios; lo que
debilitara el sistema inmunolégico y ocasionara que ponga en riesgo su salud y
ocasione su muerte. El riesgo de desnutricién se puede tratar a tiempo, pero si esto
no es asi puede afectar el desarrollo cerebral y fisico del menor(2).

El desarrollo fisico e intelectual del nifio depende de una nutricidbn adecuada, en
cantidad y en calidad. El buen funcionamiento y el desarrollo de su cuerpo, asi
como sus habilidades cognitivas e intelectuales, se ven afectados por la
desnutricion en un nifio. La desnutricion en los nifios es el resultado de la falta de
atencion adecuada, la ingesta insuficiente de alimentos (en cantidad y calidad) y la

aparicion de enfermedades infecciosas.

Entre las causas directas, se encuentran causas subyacentes presentes: tales
como la carencia de acceso a alimentos, la ausencia de cuidados de salud, el uso
de sistemas de agua y saneamiento insalubres, y las practicas inadecuadas de
cuidado y nutricion. Ademas, las razones fundamentales, que abarcan elementos
sociales, econémicos y politicos, tales como la desigualdad, la pobreza y una

educacién deficiente para las madres, son el origen de todo esto.

Existen diferentes tipos desnutricion infantil entre las cuales encontramos: La
desnutricion cronica. Un nifio con desnutricibn grave tiene un retraso en su

desarrollo. Se calcula comparando la talla del nifio con la norma sugerida para su
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edad. Indica una falta de nutrientes esenciales por un largo periodo de tiempo, lo
que aumenta la probabilidad de que contraiga enfermedades y tenga un impacto
en el desarrollo intelectual y fisico del nifio.

Desnutricion Aguda Moderada Un nifio con este tipo de desnutricion tendra una
altura menor de lo que deberia. El perimetro del brazo, que esta por debajo del
estandar de referencia, también se utiliza para medirlo. Para evitar que empeore,

necesita un tratamiento inmediato.

Desnutricion severa o grave aguda. Esta es la forma mas severa de desnutricion.
El peso del infante es considerablemente menor al estandar establecido para su
estatura. También se emplea el perimetro del brazo para realizar mediciones.
Incluye un elevado riesgo de mortalidad y modifica todos los procesos esenciales
del infante. Un nifio con grave desnutricion tiene 9 veces mas posibilidades de
fallecer que un nifio bajo condiciones normales. Es imprescindible asistencia

sanitaria inmediata.

Carencia de minerales y vitaminas Debido a la falta de micronutrientes (vitaminas
y minerales), la desnutricibn puede manifestarse de varias maneras. La fatiga, la
inmunidad o la capacidad de aprendizaje disminuidas. Asi mismo, el aporte de
minerales y vitaminas esenciales, como el yodo, el zinc, la vitamina Ay el hierro, es
crucial desde el embarazo. La madre debe ser educada sobre la lactancia temprana
(en la primera hora) hasta los 6 meses, cuando comienza la alimentacion
complementaria. La lactancia materna debe seguirse hasta los 2 afios de vida, y se
debe monitorear la medicién de peso y talla en cada control para detectar casos de

desnutricion aguda(6).

Para combatir el riesgo de desnutricion aguda se creé el Plumpy’Nut, el cual
consiste en una pasta homogénea a base de mani que contiene muchas proteinas,
es facil de ingerir no requiere algun proceso previo a su consumo. Segun Gonzales
R. (5), estos productos “contribuirian a mejorar la nutricion de la poblacién infantil

mas vulnerable, como los nifios y nifias peruanos y migrantes”.
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El uso simple del Plumpy’Nut, que no requiere una supervision especial del
tratamiento nutricional, reduce significativamente los costos de los servicios de
alimentacion terapéutica, es lo mas innovador. Ademas, se conserva bien una vez
abierto, incluso a temperatura ambiente, y es dificil comer mas de la cantidad
requerida. El producto expira en dos afios sin abrir. Como sucede con las formulas
terapéuticas que se disuelven en agua, cualquier adulto puede administrarselo a un
nifio que no tiene suficiente alimentacion. ElI Plumpy’Nut tiene un costo similar al de
la leche terapéutica; sin embargo, son mas faciles de transportar y requieren menos
espacio de almacenamiento. Las leches terapéuticas se utilizan con frecuencia para
tratar la malnutricion. En los hogares de los nifios y nifias con malnutricion, las
normas higiénicas no siempre se cumplen, por lo que estos productos deben ser
elaborados con agua potable. Esto dificulta la utilizacidn diaria y obliga a las familias
a visitar los centros de alimentacién terapéutica para que sus hijos reciban atencion

de personal médico calificado.

Cada caja de Plumpy’Nut contiene 500 kilocalorias. Lo cual contiene mantequilla
de cacahuete, aceite vegetal, leche en polvo, vitaminas y minerales esenciales. Sin
embargo, algunos nifios tienen efectos adversos a este suplemento tales como la
diarrea, que es la eliminacibn de cuatro o mas deposiciones. intestinales
semiliquidas dentro de las 24 horas(7). Los vomitos, es la eliminacion inesperada
por la boca de los contenidos estomacales(8). El cual puede ser un riesgo para el
menor ya que puede ocasionar una deshidratacion si no es tratada, ya que durante
un suceso de diarrea y vomito el cuerpo pierde electrolitos(9). La hipersensibilidad
al mani, también es un efecto adverso en este tratamiento, ya que esto libera en el
organismo una reaccion alérgica, lo que ocasiona que el cuerpo genere anticuerpos

que tratan de acoplarse al antigeno para controlarlo y eliminarlo.
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Aceptacion y tolerancia del suplemento se analiza a través del consumo. La
tolerancia del suplemento de una nutricion basada en lipidos (LNS) en nifios de 6
a 18 meses de edad del departamento de Suchitepéquez Guatemala se llevé a
cabo en dos etapas: la primera consistio en una prueba de apetito con un LNS con
sabor a canela y luego con un LNS con sabor a mani, y la segunda fue que el nifio

pruebe un sabor especifico durante dos semanas.

Durante ocho semanas, se evalla al nifio, en la tercera semana del estudio se
evaluo la cantidad adecuada de alimentos diarios (mas de una comida) que debe
consumir el nifio con regularidad en relacion al suplemento a base de Mani+®, que
contenia 40g. En la séptima semana, se evalud el consumo total del alimento diario
(més de una comida) en relacion al suplemento de 40g.Se examinaron, por otro
lado, las caracteristicas organolépticas del Mani+® (olor, sabor, textura y color), y

las madres de familia expresaron su opinion sobre su uso en el hogar (10).

Prueba de tolerancia al suplemento de mani. la prueba se llevara a cabo en un lugar
tranquilo y relajado, donde se informa a la madre o cuidadora sobre el objetivo de
la prueba y las instrucciones para realizar el examen, se le indica al familiar que se
lave las manos y al nifio se le indica que siente al menor en sus regocijos, se le
debe animar al nifio para proporcionarle una pequefia cantidad de suplemento y no
forzar si no quiere comer se le debe tener mucha paciencia. La duracién maxima
de la prueba es de aproximadamente 1 hora para verificar si el nifio no tiene
reacciones alérgicas al mani. Si no hay reacciones, se considera que el nifio tolera
el suplemento y se continda con el tratamiento ambulatorio, citando al nifio cada 15

dias para evaluar su peso y consumo del suplemento(11).
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1.1. Antecedentes

La presente investigacion es respaldada por investigaciones desarrolladas en el
ambito internacional, a nivel nacional y regional aiin no se han encontrado estudios

relacionados
A nivel internacional

A nivel internacional en el articulo de Cadavid L(12), en Colombia del 2023 se
realizé la investigacion titulada “evaluacién del cumplimiento de los lineamientos en
los menores de cinco afos con desnutricion aguda”, universidad de Cordoba,
Cérdoba, Colombia. Investigacion de tipo descriptivo correlacional. Donde se
observd que el 83% de las UPGD (unidades primarias generadoras de datos)
publicas no realiza busquedas activas institucionales sobre los casos de

desnutricion.

Asi mismo en el estudio de Ruiz J et al(13), en el pais de Ecuador en el afio 2021
con la investigacion titulada “la desnutricion infantii y su efecto en el
neurodesarrollo: una revision critica desde la perspectiva ecuatoriana”, universidad
de las Fuerzas Armadas ESPE, Ecuador. Concluye que una alimentacion adecuada
es un medio el cual permitira que el nifio desarrollo sus capacidades fisicas e

intelectuales.

En el articulo de Chimborazo M & Arguaiza E(14), en el pais de ecuador en el afio
2023 en su investigacion titulada “factores asociados a la desnutricion cronica
infantil en menores de 5 afios en el Ecuador”, Universidad Catdlica de Cuenca, de
enfoque cualitativo. Da como resultado que los factores que influyen a la

desnutricion es edad, economia, identidad cultural.
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Merchan F et al(15), en el pais de ecuador en el afio 2023, con la investigacion
titulada “Retraso del lenguaje en nifios asociada a la malnutricion”, universidad
catdlica de Cuenca. El estudio concluye destacando que los nifios desnutridos
tienen mas probabilidades de sufrir retrasos en el desarrollo, o que se traduce
principalmente en retrasos en el lenguaje. Por lo tanto, la gestion adecuada de la

deteccion oportuna y el manejo adecuado es de suma importancia.

Asi mismo Posada C et al(16), en el afio 2023 en su investigacion titulada “proceso
de cuidado nutricional: una metodologia efectiva e interdisciplinaria”, Centro
latinoamericano de Nutricion (CELAN), Colombia. Investigo sobre la importancia
gue tiene el proceso de cuidado nutricional y el rol que cumple cada profesional

para ayudar en este sistema.

De tal manera la investigacion de Ortiz O et al (17), en el afio 2020 con su
investigacion titulada “Prevalencia de desnutricion en nifios y adolescentes en
instituciones hospitalarias de América Latina”, Universidad Nacional de Colombia,
concluye que prevalencia de desnutricidn en pacientes pediatricos es considerable

en las areas de pediatria del hospital.

Aceytuno J(18), en el afio 2020 en su investigacion titulada “uso de alimentos
terapéuticos listos para consumir en la desnutricion aguda severa de nifios menores
de cinco afios a nivel mundial”, universidad de san Carlos de Guatemala. De estudio
transversal, concluye que la practica es lo que nos indicara las condiciones

anormales de los ninos”.
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1. MATERIALES Y METODOS

3.1. Enfoquey tipo de estudio

El presente estudio fue de cohorte prospectivo, el cual utilizé el método inductivo.
De acuerdo a su nivel, la investigacion es de nivel descriptivo, la cual permitié
describir la efectividad del suplemento Plumpy’Nut en nifios menores de 5 afios del

centro de salud Andrés Araujo moran |-3, 2023.

3.2.Disefo de investigacion

El disefio que se empled en el presente estudio es de tipo longitudinal, el que nos

permitié evaluar el objeto de estudio por un tiempo prolongado.

Dénde:

M: Muestra (nifios mayores de 6 meses y menores de 5 afios diagnosticados con

riesgo de desnutricion)
V: Variable independiente (efectividad del Plumpy’Nut

Variable dependiente (estado nutricional)

3.3. Poblacién muestray muestreo

Poblacién

La poblacion que se registro en el Excel brindado por el encargado del servicio es
un total de 95 menores de 6 meses a 5 afios con diagnostico riesgo de desnutricién

aguda atendidos en el mes de
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agosto hasta el mes de marzo del area CRED del centro de salud Andrés Araujo

Moran I-3.
Muestra

La muestra estuvo conformada por los 95 menores registrados en el Excel

proporcionado por el encargado del servicio.

Muestreo

El muestreo que se utilizé en el presente estudio es aleatorio simple. El cual tuvo

en cuenta los siguientes criterios:
Criterios de inclusién:

¢ Nifios menores de 5 afios diagnosticados con riesgo de desnutricion infantil

¢ Nifios menores de 5 afios que terminen con las 5 entregas correspondientes

¢ Nifios menores de 5 afios que el apoderado acepte el tratamiento

Criterios de exclusion

¢ Nifios menores de 5 afios que no terminen las 5 entregas correspondientes

¢ Nifios menores de 5 afios que presente alguna reaccion adversa en el transcurso
del tratamiento

¢ Nifios menos de 5 afios que el apoderado se niegue al tratamiento

3.4. Técnicaeinstrumento de recoleccién de datos

En esta investigacion la técnica utilizada fue la encuesta y el instrumento de
recoleccion de datos fue el cuestionario y el libro de Excel de los nifios registrados

con diagnadstico de riesgo de desnutricion aguda.

Se disefio un cuestionario, elaborado por las autoras de la investigacion. El
cuestionario (Anexo 03), consta de 3 partes los cuales son: niveles
sociodemograficos conformados por 5 items, antecedentes clinicos conformados
por 5 items, dimensiones de aceptacion y tolerancia del suplemento conformado
por 5 items, se aplicara la escala tipo Likert que nos permitira evaluar la

experiencia.
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Para la validacion del instrumento (Anexo 05) se optd por juicios de expertos.
Donde se recurrié a un grupo de licenciadas de enfermeria que tienen conocimiento
en el tema de estudio y méas de 2 afios de experiencia en el campo laboral en el
area de CRED. Se realizo la validez de contenido obteniendo un resultado de 0.9

(anexo 06).

Para la confiabilidad de los instrumentos (anexo 04) se utilizé la prueba alfa de
Cronbach, por lo cual se realiz6 una prueba piloto que consistia en la aplicacion del
cuestionario a 15 madres. Los resultados obtenidos fueron sometidos al alfa de
Cronbach obteniendo que el cuestionario sobre la efectividad del Plumpy’Nut
mantenia una confiabilidad de 0.810, los resultados obtenidos fueron aceptables y

confiables para su aplicacion.

3.5. Procedimiento para el recojo de informacion

En la presente investigacion se solicitd a la jefa del centro de salud la autorizaciéon
para llevar a cabo el proyecto de investigacion, al obtener la aprobacién del centro
de salud, se realiz6 una reunion con la licenciada encargada de la estrategia
“suplementacion Plumpy’Nut”, donde coordinamos acompafiarla a sus visitas

domiciliarias.

En cada visita domiciliaria se les brindo a las madres una pequefia charla educativa
de 10 min orientandolas a como proporcionar el suplemento a sus menores hijos.
Se les entrego el consentimiento informado (anexo 02), una vez obtenida su
aprobacion se les aplico el cuestionario con las instrucciones correspondientes para

el correcto llenado del cuestionario.

A las madres que no fueron encontradas en sus hogares se les brindo la charla
educativa en el centro de salud y se les aplico el cuestionario, a otro grupo de
madres que no fueron localizadas se les brindo el cuestionario por llamada

telefénica.

Para el recojo de informacién del segundo instrumento se le solicito a la licenciada

encargada el Excel correspondiente, donde se obtuvo peso, talla e IMC (anexo 08).
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3.6. Procesamiento y analisis de informacion

Las respuestas obtenidas del cuestionario fueron procesados en una base de datos
creada mediante el software Microsoft Excel 2024; una vez codificadas se realizo

los cuadros correspondientes a los objetivos establecidos.

Al obtener las tabulaciones, se realizé la interpretacion de las tablas de acuerdo
con los resultados. La discusion se contrasto con antecedentes de otros autores.
Finalmente se presentd las conclusiones y recomendaciones obtenidas en la

investigacion.
3.7. Aspectos éticos

Para la aplicacion de la investigacion se respeto los principios éticos como la

autonomia, beneficencia, no maleficencia y justicia.

La autonomia es el principio que exige respetar la capacidad de elecciéon de una
persona y su derecho a tomar decisiones (19). En esta investigacién, se hizo
respetar este principio, bajo el consentimiento informado, ya que a través de este

documento se reafirmé la validez de su participacion.

Beneficencia hace referencia a evitar actos que pueden ocasionar un dafio o
perjuicio, haciéndole el bien o proporcionar beneficios sin interés alguno,
procurando el bienestar de la persona (20). En esta investigacion este principio se
aplicé al brindar una atencion de calidad, respetando sus ideologias y condiciones
de los participantes.

La no maleficencia sindnima “no dafar”, este principio se caracteriza por no hacer
dafio al paciente, ante cualquier situacion que se llegue a presentar (20). En esta

investigacion se respetd la integridad fisica y mental del participante.

La Justicia como principio se aplica a la satisfaccion de las necesidades basicas de
cada persona en todos sus aspectos (bioldgico, espiritual, afectivo, social y
psicoldgico (21). Este principio se aplicé a esta investigacion al tratar a todos los
participantes de manera equitativa y respetando sus derechos
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IV. RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. Resultados
Tabla 1:Evaluar la efectividad del suplemento Plumpy’Nut en los nifios menores

de 5 afos del centro de salud Andrés Araujo Moran I-3, 2023.

Caracteristicas NUmero de nifios %
(n)
Dx normal 72 76%
Dx riesgo de 23 24%
desnutricién

Fuente: cuestionario

En la tabla 1, se observa que el 76% de los nifios que llevaron el tratamiento
Plumpy’Nut registraron diagnostico normal, mientras que el 24% continuaron
registrando riesgo de desnutricion por lo que reinician tratamiento. Con lo cual se
evidencia que el tratamiento Plumpy’Nut es efectivo.

Tabla 2: Caracteristicas Sociodemogréficas de los Nifios menores de 5 afios que
recibieron suplemento Plumpy’Nut en el centro de salud Andrés Araujo Moran [-3,
2023.

Caracteristicas Nimero de Nifios (n) %
Edad (afios)

6 — 12 meses 39 41.0
13 -24 meses 28 294
25-36 meses 18 18.9
37-48 meses 8 8.4
48 -60 meses 2 2.1
total 95 100%
Sexo

Masculino 46 48
Femenino 49 52
Nivel socioeconémico

Bajo 89 93.6
Medio 6 6.32
Alto 0 0
Nivel educativo de la

madre

Sin educacién formal 0 0
Primaria 0 0
Secundaria 94 98.9
Superior 1 1.1

Fuente: Cuestionario
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En la tabla 2, se observa que la mayoria de los nifios en la muestra tienen entre 6
y 12 meses (41%). Las categorias de edad van disminuyendo en frecuencia
conforme aumenta la edad, con solo el 2.1% de los nifios en el rango de 48-60
meses. La distribucion es casi equitativa, con un 48% de nifios y 52% de nifas. El
93.6% de los nifios provienen de familias con nivel socioeconémico bajo, y el 6.32%
de nivel medio. No se reportaron nifios en familias de nivel socioeconémico alto. El
98.9% de las madres tienen educacion secundaria, mientras que solo el 1.1% tiene
educacion superior. No se encontraron madres sin educacion formal ni con

educacion primaria

Tabla 3:Estado Nutricional Antes y Después del Tratamiento con Plumpy' Nut en

nifios menores de 5 afios del centro de salud Andrés Araujo Moran I-3, 2023.

Antes del Después del Diferencia | Valor
Indicador | Tratamiento (Media | Tratamiento (Media (Media + DE)
+ DE) DE) = b
Peso (Kg) 8.16 9.66 +1.4 0.000
Altura 75.84 80.21 +508  0.000
(cm)
IMC 14.22 15.06 0.84 0.00

Fuente: Cuestionario

En la tabla 3, se muestra que el peso promedio antes del tratamiento era de 8.16
kg, y después del tratamiento aumento a 9.66 kg, con una diferencia de +1.4 kg. El
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valor p de 0.000 indica que este cambio es estadisticamente significativo. La altura
promedio de los niflos antes del tratamiento era de 75.84 cm, y después del
tratamiento aumentd a 80.21 cm, con una diferencia de +5.08 cm. El valor p de
0.000 también muestra que el cambio es estadisticamente significativo. EI IMC
promedio antes del tratamiento era de 14.22, que después aumento a 15.06, con
una diferencia de +0.84. El valor p de 0.00 indica que este cambio en el IMC es
significativo. En conjunto, estos resultados muestran que el tratamiento con
Plumpy'Nut tuvo un impacto positivo y estadisticamente significativo en el peso,

altura e IMC de los nifos.

Tabla 4:Aceptacion y tolerancia del suplemento Plumpy'Nut en nifios menores de

5 afios del centro de salud Andrés Araujo Moran 1-3, 2023.

Aspecto N %
Facilidad de administracién
- Muy facil 77 81.05
- Facll 18 18.95
Efectos secundarios reportados
- Ninguno 95 100
Frecuencia de administracién
- Todos los dias 95 100
Aceptacion del sabor
- Si 76 80
- No 19 20

Fuente: Cuestionario

En la tabla 4, se muestra que en la Facilidad de administracion: El 81.05% de los
cuidadores reportaron que fue "muy facil* administrar el suplemento, y el 18.95% lo
consider6 "facil". Ningun nifio reportd efectos secundarios. El 100% de los nifios
recibieron el suplemento todos los dias. El 80% de los nifios aceptd el sabor del
suplemento, mientras que el 20% no lo aceptd. Estos resultados sugieren que el

suplemento Plumpy' Nut fue bien tolerado y aceptado por la mayoria de los nifios.
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Tabla 5:Factores que influyen en la efectividad del tratamiento del suplemento
Plumpy'Nut en nifios menores de 5 afios del centro de salud Andrés Araujo Moran
-3, 2023.

Factor N % Efectividad (% gue termino
tratamiento)

Nivel socioeconémico
- Bajo 89 93.68 80.90
- Medio 6 6.32 100
Educacién de la madre
- Secundaria completa 94 98.95 82.98
- Superior 1 1.05 0
Disposicion para continuar
- Muy dispuesto 93 97.89 82.80
- Neutral 1 1.05 100
- Dispuesto 1 1.05 0
-Reacio 0 0 0

Fuente: Cuestionario

En la tabla 5 se aprecia que los nifios de nivel socioeconémico bajo completaron el
tratamiento con una efectividad del 80.90%, mientras que aquellos de nivel medio
mostraron un 100% de efectividad. El 82.98% de los nifios cuyas madres tenian
educacién secundaria completa terminaron el tratamiento. Sin embargo, no se
observo efectividad en el Unico caso de una madre con educacion superior. La
mayoria de los cuidadores (97.89%) se mostraron "muy dispuestos" a continuar el
tratamiento, con una efectividad del 82.80%. En resumen, el nivel socioeconomico
y la disposicion de los cuidadores jugaron un papel importante en la efectividad del

tratamiento.

4.2. Discusion

Los resultados de esta investigacion demuestran la efectividad del suplemento
Plumpy'Nut en el tratamiento riesgo de desnutricidbn en nifilos menores de 5 afios,

con
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una tasa de éxito del 76% de los nifios que alcanzaron un diagnostico normal
después del tratamiento, como se observa en la tabla N°01, estos hallazgos son
consistentes con los reportados por Martin (22), quien encontré tasas de
recuperacion superiores, donde el100% de los/as participantes aumentaron de
peso y el 64,7 % obtuvo niveles de hemoglobina superiores con respecto al inicio
en contextos similares utilizando alimentos terapéuticos listos para usar (RUTF) de
tipo Plumpy’Nut (PN). En relacion con la distribucion por edad muestra una mayor
concentracion en el grupo de 6-12 meses (41%), seguido por el grupo de 13-24
meses (29.4%), lo cual es similar a lo reportado por Sanchez et al (23), quienes
identificaron que la intervencién temprana en estos grupos etarios resulta crucial
para prevenir el retraso en el crecimiento. La distribucion por género fue equilibrada
(48% masculino, 52% femenino), lo que sugiere que no existe un sesgo de género
en el acceso al tratamiento. El 98.9% de las madres tienen educacion secundaria,
estos registros son similares al estudio de Tanta (24), donde el 53.8% fueron nifias
y el 46.2% niflos, mientras el grado de instrucciobn de las madres alcanzo
significativo de p<0.05. asi mismo en el estudio de Rodas (25) se observé que solo
el 3.12% de madres tenian educacion superior, mientras que el 63.40% tenian

educacion primaria.

El predominio de familias de nivel socioecondmico bajo (93.6%) refleja la realidad
socioeconémica de la poblacion atendida en el centro de salud Andrés Araujo
Moran I-3. Este hallazgo es relevante considerando que Martin (22) encontraron
una correlacion significativa entre el nivel socioeconomico y la adherencia al

tratamiento nutricional.

Los cambios antropométricos observados son notables y estadisticamente
significativos: El incremento promedio de peso de 1.4 kg (p<0.000) difiere a los
resultados obtenidos por Martin (22), quienes reportaron aumentos de 0-8-0.9 kg
en un periodo similar de tratamiento. Al igual por lo encontrado Nidam (26), cuyo
peso medio fue de (10,6 + 5,7 kg), lo que destacan la importancia del crecimiento

rapido y lineal en los primeros afios de vida, como un predictor favorable para la
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altura futura y el desarrollo muscular, en lugar del aumento de grasa. Ademas, el
aumento de altura 5.08 cm (p<0.000) refuerza la idea de que una nutricion
adecuada durante las etapas criticas del crecimiento puede tener efectos duraderos

en el desarrollo fisico.

La mejora en el IMC de 0.84 puntos (p<0.00) indica una recuperacion nutricional
efectiva. Un IMC mas saludable se asocia frecuentemente con una mejor calidad
de vida y menores riesgos de enfermedades cronicas a largo plazo. Este hallazgo
es respaldado por Sharma et al. (27), afirman que un IMC saludable durante la
infancia esta asociado con un crecimiento éptimo, lo cual se traduce en mejores
resultados a largo plazo en términos de salud y desarrollo. Ademas, otros estudios
han mostrado que las mejoras en peso y altura estan interrelacionadas con factores
socioeconémicos y ambientales. Por ejemplo, Frongillo et al. (28), discuten cémo
las condiciones socioecondmicas pueden influir significativamente en los resultados
nutricionales y de crecimiento infantil, sugiriendo que se requiere un enfoque

integral para abordar estos desafios.

En la Tabla N° 04 refleja la aceptacion y tolerancia del suplemento Plumpy’Nut en
nifos menores de 5 afios, donde el 81.05% de los cuidadores manifestaron que la

administracién del suplemento fue “muy facil”,
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administracion del suplemento fue de todos los dias. La aceptabilidad del 80%
indica que la mayoria de los participantes se sintieron comodos utilizando el
suplemento, lo que es un factor crucial para el éxito de cualquier intervencion. La
investigacion de Gonzalez et al. (29), destaca que la aceptabilidad de los
suplementos estéa relacionada no solo con su eficacia, sino también con factores
como el sabor, la presentacion y la facilidad de uso. Un alto nivel de aceptacion
puede llevar a una mejor adherencia al tratamiento, lo que a su vez se traduce en

resultados mas positivos a largo plazo.

Ademas, un estudio realizado por Smith et al. (30), encontré que los suplementos
bien aceptados contribuyen a una mayor satisfaccion del paciente y a una mejor
calidad de vida, lo cual es fundamental en el contexto de tratamientos prolongados.
La alta aceptabilidad observada en este estudio sugiere que los participantes
valoran positivamente el suplemento, lo que podria facilitar su uso continuo y

maximizar los beneficios potenciales.

La ausencia de efectos secundarios reportados (100%) es un hallazgo notable que
refuerza la seguridad del suplemento. En comparacién, muchos suplementos
nutricionales pueden asociarse con efectos adversos, aunque sean leves. Este
resultado es respaldado por estudios recientes que subrayan la importancia de
desarrollar suplementos con un bajo riesgo de efectos adversos. Segun Martinez
et al. (31), los suplementos que no presentan efectos secundarios son mas
propensos a ser utilizados a largo plazo y pueden mejorar la adherencia al
tratamiento. Esto es especialmente relevante en poblaciones vulnerables donde los
efectos adversos pueden desincentivar el uso continuado del suplemento. Los
hallazgos sobre la aceptabilidad y seguridad del suplemento son coherentes con
investigaciones anteriores que han explorado estos aspectos en diferentes
contextos. El estudio de Frongillo et al. (28), encontraron que la combinacion de
alta aceptabilidad y baja incidencia de efectos secundarios es fundamental para el
éxito de las intervenciones nutricionales. Esto sugiere que las caracteristicas del

suplemento deben ser cuidadosamente consideradas durante su desarrollo para
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maximizar su impacto positivo en la salud publica. Estos hallazgos destacan la
importancia de considerar tanto la eficacia como la seguridad y aceptabilidad al
evaluar intervenciones nutricionales. De tal manera el estudio de Aceytuno (18),
menciona que “los alimentos terapéuticos listo para consumir se caracterizan por
su alto contenido energético, no requiere preparacion, es de facil consumo y poseen
excelente aceptacion”. Se resalta con el estudio de Kumar et al. (32), quien enfatiza
que la intervencion nutricional puede resultar en mejoras significativas en el
crecimiento fisico, sugiriendo que una dieta equilibrada es crucial para el desarrollo

Optimo en nifios.

Tabla N°05 refleja el alto porcentaje de madres con educacién secundaria (98.9%)
y su tasa de efectividad del 82.98% también subrayan la importancia de la
educacioén en la efectividad del tratamiento. La investigacion de Gonzalez et al. (29),
respalda esta observacion, indicando que un mayor nivel educativo materno se
correlaciona positivamente con la salud infantil y el cumplimiento de las pautas de
tratamiento. Las madres educadas tienden a estar mas informadas sobre las
necesidades de salud de sus hijos y son mas propensas a buscar atencion médica

adecuada, lo que contribuye a mejores resultados en el tratamiento.

La alta disposicion de los cuidadores (97.89%) y su correspondiente efectividad del
82.80% son indicadores clave del éxito del tratamiento. La literatura sugiere que la
motivacion y el compromiso de los cuidadores son fundamentales para el éxito de
cualquier intervencion terapéutica. Segun Martinez et al. (31), la disposicion y el
apoyo emocional de los cuidadores influyen significativamente en la adherencia al
tratamiento y en los resultados clinicos de los pacientes, especialmente en
contextos pediatricos. La alta disposicion observada en este estudio sugiere que
los cuidadores estan bien informados y comprometidos con el bienestar de los
pacientes, lo que se traduce en una mayor efectividad del tratamiento. Asi mismo
el estudio de Chimborazo et al. (14), donde concluye que “los principales problemas
asociados a la desnutricion son los factores econdmicos, la edad, la formacion

educativa de la madre, el bajo peso al nacer” .
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Los resultados sugieren que el suplemento Plumpy'Nut es una intervencion efectiva
para el tratamiento de la desnutricion en nifios menores de 5 afos, especialmente
cuando se combina con un sistema de seguimiento regular, apoyo educativo a los
cuidadores, consideracion de factores socioecondmicos en la planificacion de
intervenciones, por lo que se requiere realizar estudios adicionales con periodos de
seguimiento mas largos muestras mas grandes en diferentes contextos
socioeconémicos y la evaluacion de la costé-efectividad del tratamiento en

diferentes escenarios.

Es importante sefialar algunas limitaciones del estudio como la muestra
relativamente pequefia, la falta de un grupo control para comparar la efectividad
con otros tratamientos y el periodo de seguimiento relativamente corto para evaluar

la sostenibilidad de los resultados.
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V. CONSLUSIONES

Se logr6 evidenciar que el 76% de los nifios menores de 5 afios que finalizaron el
tratamiento lograron un diagnostico normal, lo que comprobamos que el

suplemento Plumpy’Nut es efectivo para el tratamiento de riesgo de desnutricion.

Se concluye que los nifios con mayor prevalencia en riesgo de desnutricibn aguda
son los nifios entre 6 y 12 meses de edad, con un nivel socioeconémico bajo, y el

nivel de educacién de las madres es de secundaria completa en su totalidad.

Se demostré que el peso, altura e IMC ganado en el transcurso del tratamiento fue

estadisticamente significativo con un valor p=0.000.

Se logro evidenciar que el tratamiento era muy facil de administrar, y que no

presenta efectos secundarios en los nifos.
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VI. RECOMENDACIONES

1. Se le recomienda a la jefatura del centro de salud de Andrés Araujo Moran
brindar disponibilidad de la movilidad para el seguimiento del tratamiento
Plumpy’Nut que realiza el personal de enfermeria, ya que algunas madres no
asisten a recoger los suplementos y por tal motivo el personal realiza visitas

domiciliarias y al no disponer de movilidad, se les dificulta realizarlas.

2. Alos profesionales de enfermeria se les recomienda implementar y potenciar las
charlas educativas a las madres sobre la LME hasta los 6 meses y la
alimentacion complementaria a partir de los 6 meses ricos en proteinas, hierro,

etc.

3. Ala Universidad Nacional de Tumbes a través de los estudiantes de enfermeria
se recomienda que realicen programas educativos sobre la importancia de los
nutrientes esenciales, proteinas, lipidos, carbohidratos, minerales, para evitar la
desnutricion infantil. Asi como el correcto lavado de manos y de los alimentos,
como parte de la responsabilidad social de la universidad. Ademas, como
actividades de investigacion con el fin de implementar estrategias que

contribuyan a la calidad de vida de los nifios.

4. Al MINSA para que gestione la distribucion del suplemento Plumpy’Nut a los
centros de salud que aun no cuentan con estos suplementos, ya que a traves de
esta investigacion se demostro que es efectivo ayudaria significativamente en el

tema de desnutricion.
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VIII.

ANEXOS

Anexo 01.

TITULO: Efectividad del suplemento Plumpy’Nut en nifios menores de 5 afios del centro de salud Andrés Araujo moran -3, 2023.

salud Andrés Araujo Moran I-3,
20237

centro de salud Andrés
Araujo Moran 1-3, 2023.

Centro de salud Andrés
Araujo Moran |-3, 2023.

ESPECIFICOS

OBJ. ESPECIFICOS

HI ESPECIFICA

1. ¢Cudles son los factores
sociodemogréficos y clinicos que
influyen en la efectividad del
tratamiento con Plumpy'Nut?

2. ¢Cual es el estado nutricional
de los nifios que reciben
suplemento Plumpy'Nut durante un
periodo de seis meses?

3. ¢Cudl es la aceptacion y
tolerancia del suplemento
Plumpy'Nut entre los nifios y sus
familias?

1. Identificar factores
sociodemogréficos y clinicos
gue influyen en la efectividad
del tratamiento con
Plumpy’Nut?

2. Evaluar el estado
nutricional de los nifios que

reciben suplemento
Plumpy'Nut  durante un
periodo de seis meses?

3.Describir la aceptacion y
tolerancia del suplemento
Plumpy'Nut entre los nifios y
sus familias

No existe efectividad del
suplemento Plumpy’Nut en
nifos menores de 5 afos del
Centro de salud Andrés
Araujo Moran |-3, 2023.

indice de masa
corporal (IMC)

aceptacion y tolerancia
del suplemento
aceptacién por parte
del nifio

tolerancia (sintomas
adversos)

factores
sociodemograficos
edad

SEXO

Nivel socioeconémico
Nivel educativo de los
padres

Antecedentes clinicos

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
P. GENERAL OBJ. GENERAL HI GENERAL V: Suplemento Tipo
Plumpy’Nut Investigacién de
¢,Cuadl es la efectividad del Evaluar la efectividad del Existe efectividad del Estado nutricional enfoque cuantitativo
suplemento Plumpy'Nut en nifios suplemento Plumpy'Nut en suplemento Plumpy’Nut en peso (kg) con disefo
menores de 5 afos del centro de nifilos menores de 5 afios del | niflos menores de 5 afios del | altura (cm) longitudinal, no

experimental

Poblacién
95 pacientes

Muestra
95 pacientes

Método
Encuesta

Instrumento
cuestionario para
medir la efectividad
del suplemento
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Anexo 02

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado Sr(a):

Somos Palacios Farfan Estrella y Flores Palacios Karina internas de la Universidad

Nacional de Tumbes de la escuela profesional de enfermeria.

Se realizara un proyecto de investigacion titulada: “efectividad del suplemento
Plumpy’Nut en nifios menores de 5 afios del centro de salud Andrés Araujo moran
I-3, 2023”, la cual es sin fines de lucro que tiene como objetivo evaluar la efectividad
del suplemento Plumpy. Su participacion en el proyecto sera totalmente voluntaria,
por lo cual usted pude abandonar en cualquier momento, su identificacion sera
totalmente andnima, los resultados que se obtendran con sus respuestas seran
exclusivamente para fines académicos. Para esto se les aplicara un cuestionario el
cual consta de 7 items relacionados a la variable de estudio. Esperando su

participacion ya que esta investigacion no perjudicara a su persona.

Tumbes ......... 2023.

Firma del participante

Firma del investigador

Firma del investigador
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Anexo 03
INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

Efectividad del suplemento Plumpy’Nut en nifilos menores de 5 afios del centro de
salud Andrés Araujo moran I-3, 2023.

l. INSTRUCCIONES

Ud. Responda marcando con una “x” la alternativa que crea conveniente, dentro
del recuadro que corresponde a cada pregunta. Usted elija de acuerdo a su
percepcion y experiencia que tuvo con respecto al suplemento Plumpy’Nut

Il. CUESTIONARIO

niveles sociodemograficos

1. Nombre del menor:
2. Edad (en afios y meses):
3. Sexo:
[ ] Masculino [ ] Femenino

4. Nivel socioecondmico:

[ ] Bajo(sueldo menor a 1000 soles mensual)
[ ] Medio (trabajo independiente)
[ ] Alto (trabajo formal)

5. Nivel educativo de la madre:

[ ] Sin educacion formal
[ ] Primaria

[ ] Secundaria

[ ] Superior

Antecedentes clinicos
6. ¢Elnifio ha tenido alguna enfermedad grave en los ultimos seis meses?
[ ]1Si [ INo
Si la respuesta es si, especifique:
7. ¢Elnifio ha recibido algun otro tratamiento nutricional antes de Plumpy'nut?

[ 1Si [ 1No
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Si la respuesta es si, especifique:

8. ¢Con qué frecuencia ha administrado el suplemento Plumpy'Nut al nifio
durante la ultima semana?

( ) Todos los dias () Casi todos los dias ( ) Algunos dias ( ) Nunca.

9. ¢Ha observado alguna mejoria en la salud o el bienestar del nifio desde que
comenzé a administrarle el suplemento Plumpy'?

()Si ( ) No ( ) No estoy seguro
10. ¢ Cbmo calificaria la facilidad de administracion del suplemento Plumpy'Nut?
( ) Muy facil  ( )Facil ( )Neutral ( )Dificil () Muy dificil
Dimension: Aceptaciéon y Tolerancia del Suplemento

11.¢;Considera efectivo el suplemento Plumpy'Nut para mejorar la salud y el
estado nutricional del nifio?

Totalmente Ni de acuerdo ni en Totalmente en
Desacuerdo De acuerdo
desacuerdo desacuerdo desacuerdo

12. ¢ Estaria dispuesto/a continuar administrando el suplemento Plumpy’Nut al
nifio en el futuro si se le proporciona mas cantidad?

Totalmente Ni de acuerdo ni en Totalmente en
Desacuerdo De acuerdo
desacuerdo desacuerdo desacuerdo

13. ¢ Ha recibido suficiente informacion y orientacion sobre cémo administrar el
suplemento Plumpy'Nut al nifio?

Totalmente Ni de acuerdo ni en Totalmente en
Desacuerdo De acuerdo
desacuerdo desacuerdo desacuerdo

14.;Cbmo describiria la aceptacion del suplemento por parte del nifio?
(Margue una opcién)

[ ] Muy dispuesto
[ ] Dispuesto

[ ] Neutral

[ ] Reacio

[ ] Muy reacio
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15. ¢ El nifio experimento algun sintoma adverso durante el tratamiento con
Plumpy'nut?

[]1Si [ 1No
Si la respuesta es si, especifique los sintomas:

[ ] Diarrea

[ ] VOmitos

[ ] Alergias

[ ] Otros (especifique)
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Anexo 04 .

Confiabilidad de alfa de cronbach
[ K ] Zl 152
a=|-——
K-1 52

Donde:
a: alfa de Cronbach

K: el numero de items
Sizi Sumatoria de Varianzas de los items

S?: Varianza de los valores totales observados
a =
llO — 1] l 13.28

a = 0.810

El instrumento es confiable
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Anexo 05

validez del instrumento por juicios de expertos

PROFESION: ...ouiiiii e,

Titulo de la investigacién: Efectividad del suplemento Plumpy Nut en nifios menores de
5 afios del centro de salud Andrés Araujo moran |-3, 2023.

Instrumento: cuestionario sobre la efectividad del suplemento Plumpy Nut en nifios
menores de 5 afos del centro de salud Andrés Araujo moran |-3, 2023.

ASPECTOS DE VALIDACION:

DEFICIENTE: 0.00 - 0.2
REGULAR: 0.21 -0.5
BUENO: 0.51 -7

MUY BUENO: 0.71 -8
EXCELENTE: 0.81-1.0

investigacion.

CRITERIO INDICADORES EVALUACION
CLARIDAD Esta formulado con lengua apropiado.

2. OBJETIVO Esta expresado en capacidad observables.

3. ACTUALIDAD Adecuado_ ala |derjt|f|ca(_:|on_glel conocimiento
de las variables de investigacion.

4. ORGANIZACION Existe una organizacion l6gica en el
instrumento.

5 SUEICIENCIA Comprende los aspec_tos en ca_ntldad_y cngdad
con respecto a las variables de investigacion.

6. INTENCIONALIDAD Ad(_acuado para _valqr,ar aspectos de las
variables de investigacion.

7. CONSISTENCIA Basado en aspectos tedéricos de conocimiento.

8. COHERENCIA E.X|ste 'coherenC|a entre los indicadores y
dimensiones.

9. METODOLOGIA La estrategia responde al propédsito de la

10. PERTIENCIA

Adecuado para el estudio

SUGERENCIAS:

FECH
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Validez de instrumento (juicio de expertos)
APELLIDDOS ¥ NOMERES DEL EXPERTO: E&lgica Cruz Pizarro
PROFE SIOM: licenciada en Enfermeriza

Titulo de la inwestigacion: Efectividad del suplementos Plumpy Mut en nifios menores da 5
afics del centro de salud Andrés Araujo moran -3, 2023,

Instrumento: cusstionario sobre la efectividad dal suplemento Flumpy Mut 2n mifics menores de
5 afios del centro de =alud Andrés Araujo moran -3, 2023,

ASPECTOS DE VALIDACIOIN:
DEFICIENTE: 000 — 0.2
REGULAR: 0.21 — 0.5
BUENC: 0.51 -7
MUY BUENOC: .71 — 8
EXCELENTE: .81 — 1.0

CRITERIO INDICADORES EVALUACION
1. CLARIDAD Esta formulado con lengusa spropiado. MUY BUENMO
2. OBJETIVO Esta expressdo an capacidad EXCELEMTE
i observables.
Adecuado a2 la  identificacion  del
3. ACTUALIDAD conocimiento  de  las  wariables  dea ML BUEND
investigacion.
. Existe una organizacicn lagicas en el
4. ORGANIZACION = d BUEND

instrurnento.

Comprende los aspectos en cantidad y
5. SUFICIENCIA calidad con respecto = las variables de MUY BUEMO
investigacion.

Adecuado para walorar aspecios de las MUY BUEMNO

B. INTENCIOMALIDAD . . ] .
wariables de investigacion.

Basado =n aspecios  tedricos de
7. COMNSISTENCIA o F BUEND
conocimisnto.
Existe coherencia entre los indicadores
8. COHERENCIA i ) ¥ EXCELEMNTE
dimensionas.
La esirategia responde al propésito de ka
9. METODOLOGIA ) R R Rrap BUEMND
investigacion.
10. PERTIENCIA Adecuado para el estudio BUEMO
SUGEREMCIAS:
—
L P =iy
Firma vy sello FECGHA: 12/07/2024
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Validez de instrumento (juicio de expertos)

APELLIDOS ¥ NOMERES DEL EXPERTO: Carlos Miguel Carrasco Castro

PROFESION: licencizdo en Enfermeria

Titule de la investigacion: Efectividad del suglements Plumpy Mut en nifics menores de 5
anos del cenfro de salud Andrés Araujo moramn -3, 2023,
Instrumento: cuesfionaro sobre la efectividad del suplemento Flumpy Mt en nifics menoras de
5 arics del cantro de salud Andrés Arsujo moran -3, 2023,

ASPECTOS DE VALIDACIOMN:

CEFICIENTE: .00 — 0.2
REGULAR: 0.21 — 0.5

BUEMO: 051 -7

MUY BUEMO: 071 —8
EXCELENTE: .81 —1.0

10. PERTIEMNCIA

CRITERIO INDICADORES EVALUACION
1. CLARIDAD Esta formulado con lengua apropisdo. EXCELENTE
Esta expresado an capacidad BUEND
2. OBJETVO observables.
Adecuado a la  identificacion  del
3. ACTUALIDAD conocimiente de las  warishles de MUY BUEMO
investigacian.
. Exizte uma organizacién logica en el MUY BUEMNGC
4. ORGANIZACION instrumento.
Comprende los aspectos en cantidad vy
5. SUFICIENCIA calidad con respecio 8 las wvarishles de MUY BUEHO
inwestigacian.
Adecuado para valorar aspectos de las BUEND
6. INTENCIONALIDAD variables de investigacion.
Basado en aspectos fedricos  de
BUEMO
7. CONSISTENCIA conocimisnio.
Existe coherencia entre los indicadores y
EXCELENTE
8. COHERENCIA dimensiones.
La estrategis responde sl proposito de la MUY BUENC
9. METODOLOGIA investigacian.
Adecuado para el estudio MUY BUENO

SUGEREMCIAS:

- T = L
oy B
Comm AN

Firma y sello

FECHA: 199072024
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Validez de instrumento {juicic de expertos)

APELLIDOS ¥ NOMBRES DEL EXPERTO: Diego Marchan Vivar

PROFESION: licenciado en Enfermeria

Titulo de la investigacion: Efectividad del suplemento Plumpy Mut en nifics menores de 5
anos dal cenfro de salud Andrés Araujo moran 1-3, 2023
Instrumento: cuestionario sobre la efectividad del suplements Plumpy Mut en nifics menores de
5 afics del centro de salud Andrés Araujo moran -2, 2023,

ASPECTOS DE VALIDACION:

DEFICIENTE: 0.00 — 0.2
REGULAR: 0.21 - 0.5

BUEMZ: 051 -7

MUY BUEMD: 0.71 -8
EXCELENTE: 0.81 - 1.0

10. PERTIENCIA

CRITERIO INDICADORES EVALUACION
1. CLARIDAD Esta formulado con lengua apropiado. MUY BUEMNO
Esta expresado &n capacidad MUY BUEMG
2. OBJETVO observables.
Adecuado a la  identificacion  del
3 ACTUALIDAD conocimients  de les  warsbles de | MUY BUEND
investigacidn.
. Existe una organizacion logica en el MUY BUEMO
4. ORGANIZACION instrumento.
Comprende los aspectos en cantidad y
5 SUFICIENCIA calidad con respecto a las varisbles de BUEND
investigacidn.
Adecuado para valorar aspectos de las BUEND
6. INTENCIONALIDAD varisbles de investigacion.
Basado en aspectos tedricos  de
MUY BUENG
7. CONSISTENCIA conocimiento.
Existe cohersncia entre los indicadores y
MUY BUENG
& COHERENCIA dimensiones.
La ectrategia responde al propasito de la MUY BUEMG
9. METODOLOGIA investigacion.
Adecusado para el estudio EACELENTE

SUGEREMCIAS:

Firma y =sello

FECHA: 18/07/2024
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Validez de instrumento (juicio de expertos)

APELLIDOS ¥ NOMBRES DEL EXPERTO: Marfla Claudia Chapiliquan Suclupe

PROFE S10N: licenciada en Enfermeria

Titule de la investigacion: Efectividad del suplemento Plumpy Mut en nifcs menores de §
arios del ceniro de =alud Andrés Araujo moran -3, 2023,
Instrumento: cusstionario sobre la efectividad dal suplemento Flumpy MNut en nifics menores de
5 arics del centro de salud Andrés Araujo moran -2, 2023,

ASPECTOS DE VALIDACION:

DEFICIENTE: 0L00 - 0.2
REGULAR: 0.21 - 0.5

BUEMD: 0.51 -7

MUY BUEMO: 071 -8
EXCELENTE: 081 — 1.0

10. PERTIENCIA

CRITERIC INDICADORES EVALUACION
1. CLARIDAD Esta formulado con lengua apropiado. EXCELENTE
Esta exprassdo en capacidad EXCELENTE
2 OBJETVD observables.
Adecuado & la  idertificacion  del
3 ACTUALIDAD conocimients  de  lss  wvarshles de | EXCELENTE
investigacian.
. Existe una orgsnizacion logica en el EXCELENTE
4. ORGANIZACION instrumento.
Comprende los aspectos en cantidad y
§. SUFICIENCIA calidad con respecio & las warisbles de EXCELENTE
investigacion.
Adecusdo para valorar aspecios de las EXCELEMTE
6. INTENCIONALIDAD variables de invesfigacion.
Basado en aspectos tedricos  de
EXCELENTE
7. CONSISTENCIA conocimisnto.
Existe cohersncia entre los indicadores y
EXCELENTE
& COHERENCIA dimensiones.
La estrategia responde al propésito de la EXCELEMTE
8. METODOLOGIA investigacion.
Adecusgdo para el estudio EXCELENTE

SUGEREMCIAS:

Firma y =sallo

FECHA: 1800772024
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Validez de instrumento (juicio de expertos)

APELLIDOS Y NOMBRES DEL EXPERTO: Judith Garcia Ortiz

PROFESI0ON: licencizda en Enfermeria

Titulo de la investigacion: Efectividad dzl suplemento Plurnpy Mut en nifics menores da 5
afios del centro de salud Andrés Araujo moran 1-3, 2023
Instrumento: cuestionario sobre |a efectividad del suplements Flumpy Mut en nifics menoras de
5 afics del centro de salud Andrés Araujo moran -2, 2023,

ASPECTOS DE VALIDACION:

DEFICIENTE: 0.00 - 0.2
REGULAR: 0.21 - 0.5

BUEMO: 051 -7

MUY BUEMO: 0.71 -8
EXCELENTE: 0.81 -1.0

10. PERTIEMCIA

CRITERIO INDICADORES EVALUACION
1. CLARIDAD Esta formulado con lengua spropisdo. EXCELENTE
Esta sxpresado an capacidad EXCELENTE
2. OBJETVO observables.
Adecuade s Iz identificacion  del
3 ACTUALIDAD conocimients  de las  wvarisbles de EXCELENTE
investigacion.
. Exizte uma organizacion logica en el
EXCELEMTE
4. ORGAMIZACION instrumento.
Comprende los aspectos en cantidad y
§. SUFICIENCIA calidad con respecio a las varisbles de EXCELENTE
investigacion.
Adecuado para valorar aspecios de las EXCELENTE
6. INTENCIONALIDAD variables de investigacion.
Bassdo en sspectos  tedricos  de
EXCELENMTE
7. CONSISTENCIA conocimiento.
Existe coherencis entre los indicadores y
EXCELENMTE
& COHERENCIA dimensiones.
La estrategia responde al propdsito de la EXCELENTE
9. METODOLOGIA investigacion.
Adecuado para =l estudio EXCELENTE

SUGEREMCIAS:

Firma y sello

FECHA: 12007/2024
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Anexo 06.

Validez del instrumento

Criterio de valoracion NUumero de jueces 5
Escala de evaluacion 1=Muy malo 2= Malo 3= Regular Méaximo valor de la Escala
4=Bueno 5= Muy bueno
) Juez |Juez |Juez |Juez |Juez CVCic=CVCi-
ltem 1 2 3 4 5 ZXij Mx=Zxij/J CVCi=Mx/VMax | Pei=(1/I)J Pei
1 4 5 4 5 5 23 4.60 0.92 0.00032 0.92
2 5 3 4 5 5 22 4.40 1.47 0.00032 1.47
3 4 4 4 5 5 22 4.40 0.88 0.00032 0.88
4 3 4 4 5 5 21 4.20 0.84 0.00032 0.84
5 4 4 3 5 5 21 4.20 0.84 0.00032 0.84
6 4 3 3 5 5 20 4.00 0.80 0.00032 0.80
7 3 3 4 5 5 20 4.00 1.00 0.00032 1.00
8 5 5 4 5 5 24 4.80 1.20 0.00032 1.20
9 3 4 4 5 5 21 4.20 0.84 0.00032 0.84
10 3 4 5 5 5 22 4.40 0.88 0.00032 0.88
9.66
Peit=(1/3)"J 0.00032
Coeficiente de Validez de Contenido Total CVCt=2XCVCic/nimero de items 0.9663

Coeficiente de Validez de Contenido Toral Corregido CVCtc=CVCt-Peit
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Anexo 07.0Operacionalizacion de variables

Variable Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Criterios  de | Instrumento
Conceptual Operacional Medicién
Efectividad | La efectividad del | La efectividad del | Estado nutricional | Peso (Kg) Escala de razon | Cuestionario
del suplemento suplemento Plumpy'Nut Altura (cm)
suplemento | Plumpy'Nut se | se mide a través de los indice de Masa Corporal
Plumpy'Nut | refiere a la | cambios en los (IMC)
en los nifios | capacidad del | indicadores Perimetro braquial (cm)
menores de | suplemento para | antropométricos y | Aceptacion y | Aceptacion por parte del | Nominal (escala de Likert de 5
cinco afios | mejorar el estado | nutricionales de los nifios | Tolerancia  del | nifio: puntos:  desde  “"Muy
nutricional de nifios | tratados  durante  un | Suplemento Tolerancia (sintomas ?;ilijoe sto” hasta"Muy
menores de cinco | periodo especifico, los adversos) (escala dicotomica:
afios con | que seran evaluados por Si/No).
desnutricion aguda | los datos registrados en Factores Edad (afios)
severa en la | la consulta. Sociodemografico | Sexo
comunidad de s Nivel socioeconémico
Andrés Araujo Nivel educativo de los
Moran. padres  Antecedentes
clinicos
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[NOMERE |

SEXD

PESDO

TALLA

PESD | TALLA

Anexo 8.

Base de datos

[ TH] EDAD DX NUT.
¥ Eira (Karl | [CRY | (KGY | (CK) -
1 EVRARY 10 1 F £.515 652 & To.4 Termine de
Eratamicnt
2 josiaz 14 M 5300 TEE 2800 TaE Termino de
Eratamicnks
B JOZER A4S A 14300 1057 [ e conkinua tio
4 AGATHA, 14 201 F T.300 123 a5 Ta.s Termine de
Eratammicnto
5 WAL 61 F £.000 64.5 7.3 75 Tarmine ds
tratamicnto
3 JUAN LLIE SAERA [X] 12,600 356 1593 EER| Termina de
tratamicnto
7 AMTOHID 4450 A .z 36 s 6T conkinua tho
5 AR 33 F 12.000 356 154 EL) Tarmine ds
Eratamicnkt
a CATALIMNA 1 108 F A.040 &3 10,025 &5.3 Termino de
Eratamicento
0 DEMZIL B A 7155 &3 T3 & conkinua tio
1 THIAGD 1430 A 5 EE X STED 75 cantinug te
iz KAREN 1AERA F EGED T4 Tas0 aTE cankinug ta
13 Adrian 128m M 2,800 a0.3 1 a5 Termina de
Eratamichnta
Termine d
i MAELT 2aEm F a.620 s4.2 10.5 56.3 crmins e
Eratamichnta
15 Zoe 2a6m F 1.z00 ELR 12.5 = Terminz de
Eratamichnta
1% ballo apostal|  2aim F 2,300 a4 10 a4 Tarmine de
Eratamichnta
17 |scocordoua|  tede F 7425 728 2640 76 Termina de
tratamicnto
1 biLodas ELFT|  1at0ma F 5315 TTE A5RE EE] Tarmine ds
tratamicnto
1 GUELcRUZ o] 10ma M &.400 T4 2165 Th2 Termine de
tratamicnto
Termine d
20 JINIERUIERDO 3 m 1.055 £E.S .05 T8 crmins e
Eratamichnta
21 NIMAMAGUE A 10ka F £.345 &5 7.35 .= continug to
2 WIMIN FEFA Ev|  d0ka T N [ &oEg T0E cankinug te
23 MCAE ALESE] 1 F 55T 643 T3 1 Termine de
tratamicnto
Termine d
24 oW OZETA & &M F 5535 E13 & 63 crmins e
Eratamichnta
25 FTA CIEZA AR 14 F T.895 a 5.8 e Terminz de
Eratamichnta
26 JJZ ESFINOZA N 2A6R F 5500 55 595 6.2 conkinua tio
27 z REQUEJD 12| 11MESES r 7.500 B350 5.5 & Terminz de
Eratamichnta
25 |aRAARIAME 1M F £.740 &7 .z To.z conkinua tio
29 2 MORAN MA 11 MESES F 5510 &7 5.31 e Terminz de
Eratamichnta
30 psaric CajuselH 9m F 5,400 13 5.3 75 Termina de

Eratamicnto
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Termine de

# Jos Jimenez Dayd 24 36 F oo &3 123 596 "
Erakamicnta
32 4% DURAM &) 6m ra 6.315 631 8.2 136 Termina de
Erakamicnta
33 |ANDEZDIOSEY  10m ra 6,255 65 T.025 63,5
34 |[BARRSEMEZ N  2AGM F He00 az 13.26 74 Termina de
tratamicnbs
3% EROAALBAMH  &m F 6.2 651 1820 755 Termina de
tratamicnbo
35 £ JIMEMEZ DE|  2A6M ra H.zo0° &8 124 E55 Termina de
tratamicnbo
a7 Cla JIMENEZ 1 F a0 T4 2,600 6 Termina de
Erakamicnta
3% |[EZMEDINA & 22 2m F &7 TE2 3,308 s15 Terming de
kratamicnko
GUOCRFRERLT .
33 pryepipleivn FA20R r 1241 aq 12.25 4.5 contlnjua [11-]
40 AUINTANA ALl 1a6m F 570 a2 11 a5 Termine de
kratamicnko
. Termino de
44 ierrea Calnales 1a8m F T.T00" T4 a4 a1 .
tratamicnbo
42 JAEL ROSALEZ|  4A3M T Tis ED T E continum tho
43 menea Wers Elb|  2a3m ra 10.500° s5.6 13.200° a0 Termina de
tratamicnbo
Terming d
44 |rezCheroMe| 12 &m F ] 75 a5 & crmina de
Erakamicnta
45 |cerna Mina Wictd 10 meses F 6.300° 68 550 6.1 Termina de
Erakamicnta
46 [ILLON AINARE] & F 57 B 6.135 636 continum tho
47 PUCAMGAYH &M ra 1.8 s 54 TEA Terming de
kratamicnko
45 HADIO PEREZ 1afn F T T4 &a00" 6.3 Termine de
kratamicnko
43 pALVAREZJAL  am ra 1.230 0.4 557 & Termina de
tratamicnbo
TAEFELD -
g0 ULAFTE ama r T.01 &T.1 1.55 654 Conktinua kEo
Terming d
51 EHaMLOPEZ & fatim F 2z #15 kg 54 grmine e
tratamicnbo
52 HAMMORIEGH 14 20 ra 7500 0.2 &5 725 Termina de
Erakamicnta
53 MO CUPAPE IS &M ra 770 T 558 5.2 continum tho
54 LOMMACALUR 6P F 6,655 G5 T s Termina de
Erakamicnto
55 fhranInfanke Vald 2 6m F s T 104 T Terming de
kratamicnko
56 TAALAVEDRA fm ra 7 &7 &535 T2 Termina de
tratamicnbo
57 DCHE OLIvA & 1A F TES TE Ta5 =3 continum the
55 ra beding Dari| 13 5m F T.500° 5.5 a2 T3 Terming de




Termino de

w4  NAFINTADDK M 740 | 705 787 " cantina tto
85 feslacsahuach] 2 s Bm .00 29 131 952 Termina d
fratamisntn
B DARESMUAY fafo goon | 73 524 e Termina de
tratamiento
§ EJOSDIAZLUD 186 8600 7 103 535 Termin d
tratamiento
8 |CESPEDESA] 188M aoon | 798 a8 a0 Termin d
tratamiento
8 MARCHANAR|  10M B.465 88 73 83 Termin de
tratamiento
W DUEZFODRIGE]  7M 700 Bal 76 Bl cantina tto
51 BTORRESMKI  tafm F420 | 8z 785 Termin de
tratamiento
g TEMEYRAED] sM mn | esr 815 5 Termina de
tratamiento
3 UARDSILOJY fIMESES 7440 702 84 e Termino de
tratamiento
# ELOPEZEKER 1M 2,195 72 3400 735 Termino de
tratanj,Le_n_tL
9 lwalaPefaSmi  f0m 7900 H 92 7% Termina de

tratamisntn

53 |amavaRROA  za (¥ 2.700 76 9.095 785 !
Eratamiento
B0 A YESAK OH &m F 7125 3.6 75 03 Terming d=
tratamiento
61 hCHAaPORAME  1afc P 7320 714 B600 74 Terming de
Eratamiento
62 S MORAN AN 18100 P 2,950 831 10.55 854 Terming de
tratamiento
63 [FCARLLODA| 1azm P &1 723 2.3 724 Termino de
kratamiento
64 AGoRCIALIS] &M F 720" BE.G 7800 65T Terming de
tratamiento
65 O JIMEREZ § 7M1 F 5755 H £a ] Gontinua to
6 FECIADO JESL B A E155 B43 Ea5 ] continua o
67 FODRIGUEZ LD 2a2M F e 915 126 BT Termina: de
ratamiento
-] encia Garcia TH 10 meses P 7.a00" T2 a5a0 77 Terming de
tratamiento
63 FSOCOLAELE 1aZm F 7470 733 2400 #a Terming d=
tratarl_‘nentc!
70 IGOVILELA T 1afic P 7.200 71 2010 TE4 Terming d=
kratamiento
71 TASYILCHEZ| &M & 7150 7.3 78 708 Termina de
tratamiento
7z |aGacamPad  za P 10,900 877 12.35 a0 Terming de
Eratamiento
73 FZMAUREOLY  3adm f 1800 a4 12800 a6 Termina de
tratan_‘nentc!
74  [EBAMSUCLUR &M P 7,350 713 2.3 745 Terming de
Eratamiento
75 PSALYAREZE &M 1 B.6T0 5L 71 7E1 continua tho
76 PNGOFPAZER  188M F 2.800 785 10.45 853 Termina de
tratamiento
77 |oRDOvazEY  1mam F £.000 745 949 &l Termina de
tratamiento
72 |QUEEBODERG| &M F E170 B54 73 EE] continua o
73 PUJIMEMEZ §  2A1M r 0170 23 12,90 an Termina de
tratamiento
a0 PLAFARDOD A oM A 5735 K] 5515 BB continua tto
| IS MavaRRO ] 2 afios P 11,100 a9 12.71 az4 Termina de
tratamiento
gz [EZTORRESwYH  2amm F 2.400 215 10.5 23 Terming de
Etratamiento
83 PAVEDRAMAY &M F 7.000 7.8 135 77 Termino de

tratamisnto
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Anexo09

Respuestas del cuestionario

L M N 0 P Q R § T U v w - - " ) - ’ -
hajo secundaria completa no no  |todoslosdias| no no  |muyfacil no i i muy dispuesto
bajo secundaria completa no no  |todos los dias 5i no muy facil 5i 5i i muy dispuesto baio cecundariz completz | o o lrodos los dims p o [moyfaci p . . muy ispuesto
bajo secundaria completa | no ne  [todoslosdias| i no muy facil si si si neutral bejo secundaria completa | no no  ftodos losdiss| s no |muyfacil si si si |muydispuesto
bajo secundaria completa | no no  fodoslosdias|  no no muy facil no si si dispuesto bajo secundaria completa | no no  ftodoslosdias| s no o |muyfacil si si si | muydispuesto
hajo secundaria completa no no  |todos los dias 5i no muy facil 5i 5i i muy dispuesto bajo secundaria complete | no no  |todoslosdias|  no no  |muyfacil no i i muy dispuesto
bajo secundaria completa no no  |todos los dias si no  |muyfacil i i i muy dispuesto
bzjo secundaria completa no no  [todos los dias 5i no muy facil 5i 5i i muy dispuesto bajo secundaria completa " o lodslosdas| o o |muyfac 0 i i muy dispuesto
bajo secundaria completa | no no todoslosdias| i oo | muyfacl | si si i |muydispuesto bajo secundaria complets | no no |todoslosdias| i ne |muyfacil 5i sl 5 |muy dispuesto
- - - . . - - j secundaria completa | no no  (todos los dias i no i i i i muy dispuesto
medio secundaria completa no no  [todos los dias no no muy facil no 5i si muy dispuesto oo d il mayfac s yCisp
bajo secundaria completa | no no  todos los dias si no |muyfacil i 5i 5i muy dispuesto
medio secundaria completa no no  [todos los dias 5i no muy facil i 5i i muy dispuesto bajo secundaria completa o o lodos los dizs i o |muyfacl i i d muy dispuesto
bajo secundaria complets | no no  [todoslosdias| i no muy facil si si i |muydispuesto bajo setundari completa | no no_[todoslosdias) i no_|muyfacl il 5! si__|muy dispuesto
] —— ol y hajo secundariz completa|  no no  (todos los dias i no  |facil 5i i i muy dispuesto
medio superior na no  |todos los dias no na muy faci na 5l si muy dispuesto " N - - -
- - : - i - - - ! .p bajo secundaria completa | no no  fodoslosdias| i no  |facl 5i si si [muydispuesto
bzjo primera completa no no  [todos los dias no no muy facil no 5i si muy dispuesto - - - - - - - - -
- - - - - - - medio secundaria completa | no no fodoslosdias| i no  |facil 5i si si [muydispuesto
medio secundaria completa no no  (todos los dias na no muy facil no si 5i muy dispuesto - - - - - - - - -
medio secundaria completa no no  |todos los dias si no |facil i i i muy dispuesto
bzjo secundaria completa no no  [todos los dias 5i no muy facil i 5i i muy dispuesto bajo secundaria completa " 0 ltodos los dias i o mayfacl § i i muy dispuesto
hajo secundaria completa no no  |todos los dias 5i no muy facil i 5i si muy dispuesto bajo secundariz completa no no  fodoslosdias| g o |muyacl 10 g g muy dispuesto
hajo secundaria completa no no  [todos los dias 5i no muy facil si 5i si muy dispuesto bajo secundaria completa " o lodos los diss i o |muyfac a0 m i my dispuesto
bajo secundaria completa fo no__[todos s dias 5! no__|facil sl sl el muy dispuesto hajo secundaria completa|  no no  |todos los dias i no  |muyfacil 5i i i muy dispuesto
hajo secundaria completa no no  [todos los dias 5i no |facil i 5i si muy dispuesto beio secundaria completz o 0 lodeslosdizs| o 0 |muyfacl 0 G G muy dispuesta
bejo secundaria completa | no no fodoslosdias) i no__|fal al st s |muy dispuesto bajo secundaria completa | no no  todos losdias|  si o |muyfacil si si si |muydispuesto
j secundaria completa no no  |todos los dias 5i no i i 5i si muy dispuesto ) ; ) - - - - - -
bzjo e facil AL hajo secundariz completa|  no no  (todos los dias i no  |muyfacil 5i i i muy dispuesto
i secundaria completa no no  |todos los dias 5i no i 5i 5i i muy dispuesto ) - ) - - - - - -
bajo P facil Y Oisp bajo secundaria completa no no  |todos los dias si no |muyfacil i i 5i muy dispuesto
j secundaria completa no no  |todos los dias no i 5i si muy dispuesto - - - - -
bzjo r no facil no yoEp bajo secundaria completa | no no  ftodoslosdias| o no o |muyfacil no 5i 5i muy dispuesto
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TA bajo secundaria completa no no [todos los dias si no muy facil si si si muy dispuesto
TA bajo secundaria completa no no [todos los dias si no muy facil si si si muy dispuesto
TA bajo secundaria completa no no [todos los dias si no muy facil si si si muy dispuesto
continua ttol baio secundaria completa no no todos los dias no no muy facil no si si muy dispuesto
TA bajo secundaria completa no no todos los dias si no muy facil si si si muy dispuesto
TA bajo secundaria completa no no todos los dias si no muy facil si si si muy dispuesto
continua tto| bajo secundaria completa no no todos los dias no no muy facil no si si muy dispuesto
TA bajo secundaria completa no no todos los dias si no muy facil si si si muy dispuesto
TA bajo secundaria completa no no [todos los dias si no muy facil si si si muy dispuesto
TA hajo secundaria completa no no todos los dias si no muy facil si si si muy dispuesto
continua ttol bajo secundaria completa no no todos los dias no no facil no si si muy dispuesto
TA bajo secundaria completa no no [todos los dias si no facil si si si muy dispuesto
TA bajo secundaria completa no no [todos los dias si no facil si si si muy dispuesto
TA bajo secundaria completa no no todos los dias si no facil si si si muy dispuesto
TA bajo secundaria completa no no todos los dias si no facil si si si muy dispuesto
TA bajo secundaria completa no no todos los dias si no facil si si si muy dispuesto
TA hajo secundaria completa no no todos los dias si no facil si si si muy dispuesto
TA hajo secundaria completa no no [todos los dias si no facil si si si muy dispuesto
continua ttol bajo secundaria completa no no todos los dias no no facil no si si muy dispuesto
continua tto| bajo secundaria completa no no [todos los dias no no facil no si si muy dispuesto
TA bajo secundaria completa no no [todos los dias ci no facil si si si muy dispuesto
TA bajo secundaria completa no no todos los dias si no muy facil si si si muy dispuesto
TA bajo secundaria completa no no todos los dias s no muy facil si si si muy dispuesto

TA medio secundaria completa no no tedos los dias =i no muy facil si si si muy dispuesto

TA medio secundaria completa no no todos los dias si no muy facil si si si muy dispuesto

TA bajo secundaria completa no no todos los dias si no muy facil 5 si si muy dispuesto

continua tto| bajo secundaria completa no no todos los dias no no muy facil no si si muy dispuesto

TA bajo secundaria completa no no todos los dias =i no muy facil si si si muy dispuesto

TA bajo secundaria completa no no todos los dias si no muy facil si si si muy dispuesto

continua tto| bajo secundaria completa no no todos los dias no no muy facil no si si muy dispuesto

TA bajo secundaria completa no no todos los dias si no muy facil si si si muy dispuesto

continua tto bajo secundaria complata no no todos los dias no no muy facil no zi =i muy dispuesto

TA bajo secundaria complata no no todos los dias si no muy facil si s =i muy dispuesto

TA bajo secundaria completa no no todos los dias ] no muy facil =i si si muy dispuesto

TA bajo secundaria completa no no todos los dias si no muy facil 5i s si muy dispueste

continua tto| bajo secundaria completa no no todos los dias no no muy facil no si si muy dispuesto

TA . secundaria completa no no todos los dias . no . . s si muy dispueste

bajo si muy facil s

TA bajo secundaria complata no no todos los dias si no muy facil si zi =i muy dispuesto

TA bajo secundaria completa no no todos los dias =i no muy facil 5i si si muy dispuesto

TA bajo secundaria completa no no todos los dias ] no muy facil =i si si muy dispuesto

TA bajo secundaria completa no no todos los dias si no muy facil si si si muy dispuesto

continua tto| bajo secundaria completa no no todos los dias no no muy facil no si si muy dispuesto

TA bajo secundaria complata no no todos los dias s no muy facil si si si muy dispuesto

TA bajo secundaria completa no no todos los dias si no muy facil s si si muy dispuesto

TA bajo secundaria completa no no todos los dias si no muy facil si =i si muy dispuesto

TA bajo secundaria completa no no todos los dias i no muy facil si si si muy dispuesto

TA n secundaria completa no no todos los dias . no . . si si muy dispuesto

bajo si muy facil si
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