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RESUMEN

La presente investigacion denominada Estado Nutricional
Mediante Antropometria en Nifios y Nifilas Menores de Cinco Afos en la
I.LE N° 002 Cuna Jardin San Martin de Porres Tumbes — 2018, se realiz6
con el objetivo de determinar el estado nutricional de los nifios y nifias

menores de cinco afios que acuden a dicha institucion.

Para la ejecucion de la investigacion se empled el método
cuantitativo con disefio descriptivo simple, transversal. La muestra estuvo
conformada por 45 nifios y nifias que asisten a la Cuna Jardin San Martin
de Porres, ubicada en el Asentamiento Humano las Flores, barrio Pampa
Grande. Los instrumentos utilizados fueron las curvas de crecimiento
estipulados en la Norma Técnica de la atencion integral del menor de

cinco afnos.

Las conclusiones a las que se llegaron fueron que el 87% de los
nifios presento estado nutricional normal, el 13%, se encuentra bajo peso
para la edad, en lo referente al indicador Peso/Edad; mientras que el 83%
presentd una talla normal, el 13% presenté riesgo de talla baja y solo un
4% presentd talla baja, en lo concerniente al indicador talla/edad y
finalmente, en el indicador Peso/Talla, el 93% presentd peso para la talla

normal y solo el 7% presentd desnutricion aguda.

PALABRAS CLAVES: ESTADO NUTRICIONAL, NINOS Y NINAS
MENORES DE 5 ANOS, MEDIDAS ANTROPOMETRICAS.



ABSTRACT

This research called Nutritional Status through Anthropometry in
Children Under Five Years of EI No. 002 Crib Garden San Martin de
Porres Tumbes - 2018, was conducted with the objective of determining
the nutritional status of children under five years that go to this institution.

For the execution of the research, the quantitative method with a
simple, transversal descriptive design was used. The sample consisted of
45 children who attend the San Martin de Porres Garden Crib, located in
Las Flores Human Settlement, Pampa Grande neighborhood. The
instruments used were the growth curves stipulated in the Technical
Standard for comprehensive care for children under five years of age.

The conclusions reached were that 87% of the children presented
normal nutritional status, 13% were underweight for age, in relation to the
Weight / Age indicator; while 83% presented a normal size, 13%
presented a risk of short stature and only 4% presented a short stature,
regarding the size / age indicator and finally, in the Weight / Height
indicator, 93% presented weight for normal size and only 7% presented

acute malnutrition.

KEY WORDS: NUTRITIONAL STATUS, CHILDREN UNDER 5 YEARS
OLD, ANTHROPOMETRIC MEASURES.



1. INTRODUCCION

En el mundo la desnutricion representa uno de los mas grandes
problemas de salud, dado a que contindan reportandose altos indices de
morbilidad y mortalidad de la poblacién, repercutiendo principalmente en los
nifios y nifias menores de cinco afios. La desnutricion causa severos dafios
en la salud de las personas, pudiendo llevar hasta la muerte, en otros casos
produce retardo fisico y mental, y los nifios y nifias en estado de anemia son

|abiles de presentar enfermedades infecciosas.

Dado a que la desnutricion infantil representa un elevado impacto en la
sociedad, con repercusiones muy serias en lo referente al aspecto fisico y
cognitivo del individuo en todas sus etapas de vida. En ese sentido, en los
altimos afos, en nuestro pais el Ministerio de Salud ha invertido grandes
cantidades de dinero para erradicar este problema, a través de programas
presupuestales estratégicos, como el programa articulado nutricional entre
otros, evidenciandose mejoras en lo que se refiere a la desnutricion cronica
en menores de cinco afnos; sin embargo, como aun existe desigualdades en
los diferentes aspectos sociales, actualmente continlan reportando

prevalencias de desnutricion.

Hoy en dia es posible determinar el estado nutricional de los nifios y
nifias mediante el monitoreo del crecimiento mensual, permitiendo conocer la
evolucion fisica, mental y emocional del nifio o nifia, durante los dos
primeros afios de vida, teniendo en cuenta que representa una ventana de
oportunidades con la esperanza de lograr un 6ptimo crecimiento y desarrollo,
propiciado por la administracion de lactancia materna exclusiva, y
alimentacion complementaria. En este monitoreo mensual se pueden
visualizar y corregir en forma oportuna problemas que dificultan el normal
crecimiento y desarrollo del nifio o nifia y prevenir que estos lleguen a

presentar desnutricién crénica.

En este sentido se crey0 conveniente realizar la presente

investigacion con el objetivo de conocer cudél es el estado nutricional de
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los nifios y nifias menores de cinco afos de la I.LE N°002 Cuna Jardin San
Martin de Porres que se encuentra ubicado en el Barrio - Pampa Grande;
cuya dependencia es del Gobierno Regional. El trabajo resulta importante
porque a partir de estos resultados se planificaran programas e
intervenciones dirigidas a prevenir la malnutricibn; de esta manera

estaremos contribuyendo con el crecimiento de los nifios y nifias.
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2. MARCO DE REFERENCIA DEL PROBLEMA

2.1. ANTECEDENTES

A Nivel Internacional
Contamos con los estudios de:

Buitron, D. etal, 2013. En el estudio, Estado Nutricional de Nifios
Menores de Cinco Afios en la Provincia de Orellana-Ecuador; teniendo
como objetivo evaluar el estado nutricional de los nifios menores de 5
afos, la metodologia fue de tipo descriptivo transversal; aplicando como
técnica la entrevista a 30 comunidades indigenas y la medicion
antropométrica a los nifios y nifias pertenecientes a estas comunidades;
cuyos resultados fueron: El 22.8% de los nifios presentd desnutricion
cronica, El 26,4% presentaban bajo peso y ElI 9,8% padecian de
desnutricibn aguda. Se concluyé que en nifios menores de 5 afios la
desnutricidon aguda cronica y de bajo peso fueron mas elevadas que las

observadas en otras poblaciones amazénicas *.

Espinoza L. etal, 2014. Realizaron el estudio, “Diagnostico del
Estado Nutricional Mediante la Evaluacion Antropométrica Implementando
Tablas de Crecimiento en Nifios de Etapa Pre Kinder y Kinder de la
Unidad Educativa Santa Maria de la Ciudad de Machala”, con el objetivo
de evaluar antropométricamente el estado nutricional empleando las
tablas de crecimiento. Se realiz6 un estudio descriptivo, no experimental,
de tipo transversal. La técnica utilizada fue la observacién directa,
medicion antropomeétrica, entrevista y tablas de crecimiento. La muestra
fue conformada por 36 nifios. Cuyos resultados fueron: que el 78% de la
muestra, en lo que se refiere al indicador Peso/Talla fue normal, el 19%
presentd peso elevado, y solo el 3% present6 riesgo de peso elevado
Referente al indicador Talla/Edad el 94% presento talla normal, el 3%
talla alta y el 3% presento talla muy alta para la edad; Concluyéndose que

el mayor porcentaje de nifios tenian un rango nutricional normal, siendo
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este un resultado favorable, y solo un porcentaje minimo presento

problemas nutricionales 2,

Bustamante N, etal, 2014. En la investigacion titulada, “Estado
Nutricional de Nifios y Niflas Menores de 5 Afios que acuden al Centro de
Desarrollo Infantil del Buen Vivir de la Parroquia el Valle”. El objetivo fue
determinar el estado nutricional de los nifios/as menores de 5 afos. El
disefio fue descriptivo trasversal, cuya muestra estuvo constituida por 193
niflos/as. Se utiliz6 como técnica la observacion directa, la toma de peso y
talla. Los resultados fueron: Referente al indicador Peso/Edad el 92.7%
nifios/as presentan peso normal y 7.2% presenta peso bajo para la edad;
En lo que se refiere a Talla/Edad el 79.2% de nifios/as presentan talla
normal para su edad y el 20.7% presenta talla baja; en el indicador
Peso/Talla el 77.7% de nifios/as presentan un peso normal para su talla y
el 22.2% de nifios/as presentaron desnutricién. Las conclusiones fueron:
Que prevalece la desnutricion mayormente en lactantes mayores de 0 a
11 meses con el 16.67%, y en niflos mayores de 1 afio solo llega a un

10% de desnutricién 3
A nivel nacional contamos con los estudios realizados por:

Rivas P. 2000. En su estudio, Estado Nutricional y Factores
Asociados a Desnutricion en Nifios Menores de 5 Afos del Programa
Crecimiento y Desarrollo del Hospital de Apoyo Il — Sullana; con el
objetivo de determinar el estado nutricional y factores asociados a
desnutricidn; el estudio fue de tipo cuantitativo con disefio descriptivo no
experimental, cuya muestra fue de 311 nifios; llegando a obtener como
resultados que el 34,7% de nifios varones son los mas afectados por la
desnutricién cronica y las nifias en escasa diferencia, alcanzando un
33,5%, ante estos resultados se concluye gque existe elevada prevalencia

de desnutricion crénica en ambos sexos?.

Valencia P. 2013. Realiz6 el estudio, “Estado Nutricional de la
Poblacion Menor de 5 Afios en el Puesto de Salud Aynaca”; con el

objetivo de determinar el estado nutricional de la poblacién menor de 5

14



afos. La muestra estuvo constituida por 84 nifios, la metodologia de la
investigacion fue cuantitativo, exploratorio, de corte trasversal, los
instrumentos utilizados fueron las historias clinicas y los registros
Crecimiento y Desarrollo. Los resultados fueron: Referente al indicador
Peso/Edad el 92.5% de nifios presentaron un peso para la edad normal; el
6.25% presentd desnutricion y solo el 1.25% present6 sobrepeso
En el indicador Talla/Edad el 82.5% presentd una talla normal el 17.5%
presento talla baja; y en el indicador Peso/Talla se encontr6 que el
86.25% presentd un peso para la talla normal. Concluyéndose que

persiste la desnutricién crénica en un 17.5%°.

Poma S. 2014. Investigd, “Practicas Alimentarias de las Madres
Relacionadas con el Estado Nutricional de Preescolares en el Puesto de
Salud Huacrapuquio”, con el objetivo de determinar la relacion entre las
practicas alimentarias de las madres y el estado nutricional de los
preescolares. La investigacion fue de tipo cuantitativa no experimental, el
instrumento utilizado fue el cuestionario. Los resultados encontrados
fueron: En lo referente al indicador Peso/Edad el 77,14% presenta un
estado nutricional normal, el 20% presenta desnutricion y solo el 2,86%
presenta sobrepaso; Sobre el indicador Talla/Edad el 22,86% presenta
una talla baja para la edad y segun el indicador Peso/Talla el 100% tiene
un estado nutricional normal. Concluyéndose que el estado nutricional que
predomina en los preescolares segun este estudio es normal y que solo el

22,86% presentan talla baja para la edad®.

Quispe B. 2015. En el estudio denominado, “Estado Nutricional de los
Nifios de la Institucibn Educativa N° 87 Cusco”; Con el objetivo de
determinar el estado nutricional de los nifios. El estudio fue de tipo
descriptivo transversal empleando como instrumento, la encuesta y las
fichas de evaluacion nutricional, cuya muestra estuvo constituida por 100
nifios; Los resultados fueron: Segun el indicador Peso/Edad el 73.2%
presenta un peso para la edad normal y el 3,8% presenta desnutricion; en
el indicador Talla/Edad, el 83.4% presenta una talla normal y solo el

7,6%; presenta talla baja para la edad y sobre el indicador Peso/Talla el
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78,5% se encuentran dentro de los parametros normales y el 4,6% se
hallan con desnutricion aguda. Concluyendo que la evaluacion del estado
nutricional mediante la cartilla Crecimiento y Desarrollo segun los
indicadores Peso/Edad, Peso/Talla y Talla/Edad se encuentran dentro de
los parametros normales es decir que el crecimiento del nifio se encuentra

6ptimo para la edad cronolégica de cada nifio”

A nivel local se han encontrado las siguientes investigaciones en

relacion con el tema investigado:

Ramirez I. 2013. Realiz0 la investigacion, “Evaluacion nutricional y
socioeconémica de menores de cinco afios en el Centro de Salud
Corrales, cuyo objetivo fue determinar el estado nutricional y los factores
asociados a la desnutricion, la muestra estuvo constituida por 36 nifios
menores de 5 afios; utilizd la metodologia no experimental de tipo
descriptivo, simple transversal, el instrumento utilizado fue la encuesta y
las tablas de medidas antropométrica. Los resultados fueron: que el
19.4% de nifios cuyas edades oscilan entre 24 a 36 meses presentaron
nutricion normal, el 8.3% tuvo desnutricibn aguda y 2,7% presento
desnutricion cronica; Llegando a concluir que segun la clasificacion de
Waterlow, el 55,5% present6 un estado nutricional normal y el 44,4%

presentd algun tipo de desnutriciong.

Camacho G. 2015. En el estudio, “Influencia de los Habitos
Alimenticios y la Actividad Fisica en el Estado Nutricional de los Nifios de
3 a 5 afios del Distrito Tumbes, cuyo objetivo fue determinar la influencia
de los habitos alimenticios y la actividad fisica en el estado nutricional de
los nifios de 3 a 5 afios en el distrito de Tumbes; la metodologia de la
investigaciéon fue aplicada, descriptivo—correlacional; los instrumentos
utilizados fueron el cuestionario y registro de medidas antropométricas,
cuya muestra fue de 5,782 niflos obteniendo como resultado una
puntuacion normal del estado nutricional con la tabla de P/E (68,5%), T/E
(52,8%) y P/T (48,5), concluyendo que la puntuacién predominante del

estado nutricional fue normal®.
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2.2. BASES TEORIAS-CIENTIFICAS

El estado nutricional estd definido como el resultado entre la
ingesta de nutrientes y los requerimientos que el organismo necesita para
crecer y desarrollarse, el mismo que ser& evidenciado en las tablas de las
medidas antropométricas y examenes complementarios. Cuando los
indicadores de peso para la talla, peso para la edad y talla para la edad se
encuentran dentro de lo normal se considera que el nifio presenta un
estado nutricional normal y por el contrario cuando al menos uno de estos
pardmetros se encuentra fuera de lo establecido por el ministerio de la
salud, el estado nutricional es inadecuado; por lo tanto la buena nutricién
empieza desde la etapa fetal, durante el desarrollo intrauterino y se
extiende particularmente desde la niflez hasta la adolescencia,

terminando en la etapa adulta'®.

Para conservar un estado nutricional ubicado dentro de los
parametros normales, se necesita que las personas ingieran cantidad y
calidad de alimentos adecuados para su edad, con el objetivo de
compensar las necesidades: biolégicas, psicologicas y sociales. Para la
ingesta recomendada de nutrientes es necesario la ingesta de
micronutrientes, y macronutrientes. Los micronutrientes son elementos
requeridos en cantidades muy limitadas, pero que son absolutamente
necesarios; entre estos tenemos: vitaminas y minerales. Como la vitamina
C gue aumenta la absorcion intestinal del hierro cuando los dos nutrientes
se ingieren juntos, ayudan a prevenir la deficiencia de hierro, o anemia
ferropénica en nifios, y cuando la deficiencia de hierro esta asociado a
alteraciones del sistema inmunoldgico, parasitosis, enfermedades
infecciosas, carencias nutricionales; se manifiestan con apatia, cansancio,
debilidad, cefalea, signo de pica, palidez y bajo rendimiento escolar;
ademés origina que los tejidos del organismo no se oxigenen

correctamentell,
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Con referencia a los macronutrientes, estos se requieren en
grandes cantidades para el buen funcionamiento del organismo, entre
ellos se encuentran las proteinas, carbohidratos y lipidos. Las proteinas
son nutrientes muy primordiales en la alimentacién, porque desempefian
el mayor nimero de funciones en las células de todos los seres vivos, son
responsables de la division celular, conforman los tejidos del organismo,
incluidos el cerebro y sistema nervioso; por lo consiguiente, el consumo
deficiente afecta indudablemente el crecimiento y desarrollo de las

personas??.

Por otro lado tenemos los carbohidratos, entre ellos los azucares,
harinas, cereales que son macronutrientes de gran consumo diario cuya
funcion principal es portar toda la energia necesaria al organismo de
manera inmediata para la resolucion de las actividades diarias, de igual
forma ayudan a regular la asimilacion de las proteinas y grasas; las
mismas que requieren de los hidratos de carbono para su descomposicion
dentro del higado, favorecen la digestion y asimilacion de otros alimentos.
Finalmente, los lipidos: son fuente cargada de energia alimentaria;
facilitando la absorcion de las vitaminas A, D y E. Los carbohidratos y los
lipidos cumplen la funcidén energética, su déficit origina falta de energia
para el rendimiento fisico y mental; pues el cerebro necesita
aproximadamente el 20% para mantenerse estable en relacion al resto del

cuerpo!,

Abordando el tema del estado nutricional de nifios y nifias menores
de 5 afos, se precisa que de 0 - 6 meses solo deben recibir leche
materna exclusiva y no incluir ningan otro alimento pues esta tiene todos
los requerimientos necesarios para protegerlo y nutrirlo, a partir de los
6meses empieza la ablactancia y aumenta el riesgo de que enfermen por
infecciones o0 que se desnutran por malos habitos alimenticios de la
madre; o carencia de nutrientes; es la etapa donde el nifio y nifia debe
ingerir mas solidos en las comidas y todos los nutrientes necesarios, a
partir de esta edad, la leche materna sirve solo de complemento

nutricionall?.
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Al afio de vida ya ingieren dieta completa de la olla familiar
fraccionarla en 5 a 6 tiempos al dia y haber triplicado su peso de
nacimiento, la talla oscila entre 72 cmy 75 cm. A los 2 afios de edad se
cuadriplica el peso del nacimiento y a partir de esta edad aumenta 2 kilos
por afo, la talla que alcanzara sera aproximadamente de 85 cm y hacia
los 5 afios alcanza el metro. La talla varia en cada individuo en funcién de
circunstancias tales como talla al nacimiento, sexo, talla de los padres,
ingreso caldrico. La talla baja o un crecimiento anormal pueden constituir
la Unica manifestacion de una inadecuada nutricion. Recientemente,
algunos autores han introducido el concepto de nifio "empequefiecido y
depauperado” aplicado a los estados nutricionales, distinguiendo asi la
situacion de un déficit de talla para la edad de un déficit de peso para la
talla, mas alla de los limites normales y es en esta edad que corren gran

riesgo de desnutrirse, debido al rechazo de ciertos alimentos!?.

Haciendo hincapié en el riesgo de malnutricién, debido al rechazo
de alimentos o tendencia por el consumo de alimentos con elevado
contenido en grasas y azUcares, Yy otras causas, como son las
enfermedades que dificultan la ingestion y asimilacién de alimentos y por
otro lado la suspension de lactancia materna exclusiva a nifios y nifias
menores de 6 meses de edad, por falta de educacion y orientacion de la
madre, 0 por las creencias y costumbres arraigadas, originan alteracion
del estado nutricional de los nifios y niflas menores de 5 afios'3.Y una
manera de identificar el estado nutricional adecuado esta caracterizado
por mantener todos los parametros de las medidas antropométricas y el
nivel de hemoglobina dentro de los rangos normales, de lo contrario,
cuando las medidas antropométricas y el nivel de hemoglobina estan
fuera de los parametros normales se denomina estado nutricional

inadecuado®.

Entre una de las principales alteraciones del estado nutricional
tenemos: La desnutricion, se puede evidenciar cuando los nifios
presentan talla baja para la edad o retraso del crecimiento y peso bajo

para la edad; esto a menudo son factores que favorecen la aparicion de
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las enfermedades comunes en la nifiez como neumonias, enfermedades
diarreicas, enfermedades de la piel que, representan multiples causas de
muerte de los niflos menores de 5 afos. Y a medida que estas
enfermedades se repiten se convierten en desnutricion crénica, que es la
forma mas frecuente de desnutriciébn. Asi mismo, la desnutricion en la
etapa preescolar y escolar afecta la capacidad de atencion y aprendizaje

en los nifios?®.

La desnutricién infantil se clasifica en: Leve, moderada y severa
Las formas leves y moderadas presentan déficit de peso y talla sin la
presencia de otros signos o sintomas. Y de acuerdo al inicio de su
presentacion y duracién puede ser aguda o cronica, llegando a casos muy
extremos de desnutricion como el Marasmo y el Kwashiorkor ambos tipos
originan serios problemas a nivel de todos los 6rganos y sistemas; donde
el primer signo es el retardo en el crecimiento, seguido de la disminucion
de la actividad fisica, retardo psicomotor, la piel es delgada y suave,
atrofia muscular, indiferencia y apatia, donde el crecimiento cerebral es
lento pudiendo llegar a presentar cierto grado de atrofia, o cual es mas

frecuente en menores de un afo?s.

Asimismo, la obesidad infantii o malnutricion es otro de los
trastornos nutricionales mas graves de este nuevo milenio; considerado
como problema a nivel mundial, pues estd aquejando progresivamente a
varios paises de bajos y medianos ingresos; esta asociado a los malos
estilos de vida como el sedentarismo, la ingesta de abundantes
carbohidratos, considerandose como una de las principales causas de
enfermedades degenerativas cronicas no trasmisibles y que cada dia
cobra mas muertes a nivel mundial. La obesidad puede medirse mediante
el indice de Masa Corporal; este problema, provoca alteraciones
metabdlicas como la mayor secrecion de la hormona insulina, que lleva a
desencadenar tempranamente la diabetes; deteriorando el sistema
cardiovascular y por ende produce hipertension, hipercolesterolemia e
insuficiencia cardiaca, es decir produce dafios perjudiciales e

irrecuperables?’.
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Teniendo en cuenta la necesidad de dimensionar el problema de la
malnutricion particularmente en los nifios y nifias menores de 5 afos, es
necesario realizar algunas consideraciones conceptuales y metodolégicas
sobre los alcances y limitaciones de la antropometria que es un método
no-invasivo que se utiliza para evaluar el tamafno, las proporciones e
indirectamente la composicion del cuerpo humano. Con la utilizacion de
estos parametros es posible identificar a personas o poblaciones en
riesgo. La utilidad de cada una de ellos depende de la edad, sexo y el

estado fisiolégico del individuo evaluado?®.

Si bien es cierto que los métodos antropométricos son confiables,
simples, tienen costo bajo y constituyen la mejor herramienta de tamizaje
nutricional, el diagnostico de los casos de desnutricibn ameritan la

confirmacion clinica. Como indicadores tenemos:

1. Peso para edad: Que refleja la masa corporal en relacién con la
edad cronoldgica, la cual es evidenciado por la talla del nifio, por su peso,
y por su caracter. Por lo que la Organizacion Mundial de la Salud plantea
la siguiente clasificacidon: peso bajo, cuando el peso es bajo para la edad,
mientras que se ha usado peso insuficiente para referirse al proceso

patolégico subyacente.

2. Talla para edad: Es la talla que debe tener el nifio para la misma
edad y sexo del patrén de referencia. Este parametro resume la historia
nutricional de una persona que permite evidenciar la manera en que los
factores sociales y econdémicos afectan el consumo y la utilizaciéon
biologica de los nutrientes en la sociedad. Para la Organizaciéon Mundial
de la Salud los nifios que tiene una talla inferior se denominan
achicamiento que se produce en nifios mayores y se conoce también

como desnutricién cronica.

3. Peso para talla: Es el peso del nifio relacionado con el peso que
debe tener para la misma talla y sexo del patron de referencia. La
Organizacion Mundial de la Salud, utiliza el término “desgaste” para

referirse a nifios con un peso inferior a lo que debe tener para su talla. El
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mismo estd asociado a un periodo relativamente corto de deficiencia
nutricional aguda y/o infeccion. Para el uso de estos indices es necesario

que se separe el aspecto genético sobre todo en lo que se refiere a la talla
19

Para llevar a cabo la evaluacion del estado nutricional de acuerdo a
cada indicador antropométrico, se utilizan las curvas de crecimiento
referidas por la Organizacion Mundial de la Salud que son instrumentos
Utiles para registrar y evaluar el crecimiento fisico de los nifios y nifias, lo
cual tiene como propdsito conocer el ritmo de crecimiento para ayudarlos
a desarrollar su maximo potencial en talla, peso para posteriormente
puedan detectarse y corregir oportunamente las probables alteraciones.
Estas graficas de crecimiento tienen trazados varias curvas que
representan los valores de peso y talla que describen el crecimiento
promedio de los nifios y niflas para adquirir los indices antropométricos

porcentuales?®.
2.3. DEFINICIONES DE TERMINOS BASICOS

ESTADO NUTRICIONAL: Es el equilibrio entre las necesidades
nutricionales que el organismo necesita y el gasto de energia alimentaria
requerimientos esenciales para el crecimiento y desarrollo adecuado de

los nifios y nifias.

DESNUTRICION: Es la pérdida de reservas o debilitacion de un

organismo por recibir poca o mala alimentacion.

NINOS Y NINAS MENORES DE CINCO ANOS: Son los nifios y nifias
que no han alcanzado la madurez para valerse por si solos y que
necesitan una buena alimentacion, cuidado Yy atenciones para
desarrollase eficientemente; pues de esta etapa depende el futuro hombre

para la sociedad.

ANTROPOMETRIA: Es la técnica que se encarga de calcular las
variaciones en las dimensiones fisicas y en la composicion integral del

cuerpo humano Cuando el peso y talla se toman de manera adecuada
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permiten adquirir medidas de alta calidad, que permiten obtener un

diagndstico nutricional adecuado.

MEDIDAS ANTROPOMETRICAS: Es la medicién del cuerpo humano
y se usan para evaluar el estado nutricional de individuos y grupos de
poblacién; siendo de gran importancia como criterio de elegibilidad para

programas de nutricion con ayuda alimentaria.

CURVAS DE CRECIMIENTO: Instrumentos importantes y de gran
utilidad para registrar y evaluar el crecimiento fisico de los nifios a medida
que avanzan los afios, dichas curvas tienen como objetivo conocer
objetivamente como los nifios van avanzando en su crecimiento y
desarrollo y a la vez, puedan detectarse y corregir oportunamente

posibles alteraciones.

PESO/EDAD: Es el peso comparado con el peso que debe tener el
nifio o nifia para la misma edad y sexo, de acuerdo al patron de
referencia. Cuando se utiliza este indice para evaluar el estado nutricional
se llama “desnutricion global” o general pero no permite diferenciar entre

desgate y alifiamiento.

TALLA / EDAD: Es la talla comparada con la talla que debe tener
para la misma edad y sexo de acuerdo al patrén de referencia. El objetivo
de la relacion, talla-edad, ayuda a identificar el crecimiento alcanzado
para la edad; siendo este un indicador que permite identificar retardo en el

crecimiento causado por algun aporte nutricional insuficiente.

PESO/ TALLA: Es la relacion entre el peso corporal y la talla, este es
un indicador fundamental de mucha utilidad, pues el peso y crecimiento
de los nifios y nifias menores de 5 afios de edad, son pardmetros para

diagnosticar la desnutricién infantil?*.
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3. MATERIAL Y METODOS

3.1. TIPO DE ESTUDIO Y DISENO DE CONTRASTACION DE
HIPOTESIS.

A. TIPO DE ESTUDIO

SEGUN LA ORIENTACION

Basica

SEGUN LA TECNICA DE CONTRASTACION

Descriptiva

SEGUN LA DIRECCIONALIDAD

Prospectiva

SEGUN LA EVOLUCION DEL FENOMENO ESTUDIADO.

Transversal: Porque se medié en un solo momento

B. DISENO DE CONTRASTACION DE HIPOTESIS

El esquema es el siguiente

M——> Xi — o1

Dénde:

M: Representa a la muestra del estudio.

Xi: Toma de las medidas antropométricas.

O1: Resultado de la medicion de la variable.
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3.2. POBLACION, MUESTRA

POBLACION. Estuvo constituida por 45 nifios y nifias menores de cinco

afos que asisten a la I.E N° 002 Cuna Jardin San Martin de Porres.

MUESTRA. Por ser pequefia la poblacion se opt6 por trabajar con los 45

nifios y nifas de ese grupo etario.
CRITERIOS DE INCLUSION:

e Nifios y nifias que asisten a la I.E N° 002 Cuna San Martin de Porres.
¢ Nifios y niflas cuyas madres acepten que les realice la evaluacion del

estado nutricional.

CRITERIOS DE EXCLUSION:

¢ Nifios y nifias cuyas madres no deseen que se les realice la evaluacion

nutricional.
3.3. METODOS, TECNICAS EINSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE
DATOS

Técnicas de recoleccion de datos: Observacion directa, medicion

antropomeétrica del peso y la talla.

Instrumentos de recoleccidon de datos: Balanza, tallimetro, tablas de
recoleccién de datos, boligrafos, curvas de crecimiento (P/E), (T/E) y
(P/T) que utiliza el Programa Integral de Salud de la Nifia y el Nifio Menor

de Cinco Afos, para valorar el estado nutricional.
3.4. PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS
Procedimiento para la recoleccién de datos

Antes de realizar la recoleccion de los datos, se gestiond la
autorizaciéon de los directivos de la I.LE N° 002 Cuna San Martin de

Porres. Luego de haber obtenido la autorizacidn y respuesta favorable se
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coordin6 los horarios y los dias que se iban a trabajar;
posteriormente se coordiné con la jefa de enfermeras del Centro de
Salud de Pampa Grande por pertenecer a la misma jurisdiccién para el

préstamo de los materiales y equipos necesarios para tal fin.

Después que se planific6 y organiz6 todo lo mencionado
anteriormente se procedié a la recopilacibn de datos, estos fueron
tabulados y procesados en tablas estadisticas simples, cuyos resultados

fueron analizados en relacién al marco tedrico.

Para realizar la presente investigacion se tuvo en cuenta los
principios éticos, planteados por Belmont, utilizados para toda
investigacion que involucre a seres humanos como son las

investigaciones en salud. En tal sentido se considero:

a) Beneficencia: Las investigadoras se aseguraron que las
personas, sujetos de investigacion, en este caso, los nifios y nifias
menores de cinco afios que asisten a la I.LE N° 002 Cuna Jardin San
Martin De Porres, no sufran dafios fisicos y psicoldgicos, protegiéndolos
contra la utilizacion de su colaboracion en el presente estudio para otros
fines. Los resultados que se obtuvieron no seran manipulados y fueron
utilizados estrictamente por las investigadoras que realizaron esta
investigacion.

b) Respecto a la Dignidad Humana: Comprende el derecho que
tienen las personas a la autodeterminacion. Esto significa que los nifios y
nifias menores de cinco afios que asisten a la I.E N° 002 Cuna Jardin San
Martin de Porres tuvieron la libertad de participar voluntariamente en el
estudio.

c) Conocimientos irrestrictos de la informacién: Las investigadoras
describieron detalladamente a las personas, la naturaleza del estudio y los
derechos que gozaron mientras duré el presente estudio no fueron
obligadas (os) ni condicionados para hacerlos. Garantizando una libre
determinacion de formar parte de la investigacion.

d) Justicia: Derecho a un trato justo durante las elecciones de las

personas: nifios y nifias menores de cinco afios que asisten a la I.LE N°
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002 Cuna Jardin San Martin De Porres, como también a lo largo del
estudio y el derecho a la privacidad conservado para ello el anonimato o
sea la no revelacion de la identidad de los participantes, para lo cual se

utilizaran seuddénimos a fin de no identificar a cada uno de ellos.

Asi mismo es preciso aceptar y cumplir con las normas éticas

establecidas por ley N° 011-2011-JUS, para el Peru estos son:

1.- Principio de Defensa de la Persona Humana y El Respeto a su
Dignidad: La que se constituye en el fin supremo de la sociedad y del
estado, fundamentalmente para el ejercicio de los derechos que le son
propios. El ser humano en este estudio sera considerado siempre como
sujeto y no como objeto, Siempre seré valorado como persona y conforme
a su pertenencia a la familia humana, sin permitir que nada trascienda el

principio de la dignidad humana.

2.- Principio de Primacia del Ser Humano y de Defensa de la Vida Fisica:
En la presente investigacion que tiene como sujeto de estudio a los nifios
y niflas menores de cinco afios que asisten a la I.LE N° 002 Cuna Jardin
San Martin de Porres, que al ser personas tienen derecho a que se
considere siempre para ellos lo mas favorable, buscando siempre su bien
y evitando el mal. En todo momento de la investigacion los sujetos del
estudio o poblacion, seran protegidos de todo aquello que atente contra
su integridad fisica.

3.- El Principio de Autonomia y Responsabilidad Personal: En la presente
investigacion se respetd el consentimiento previo, libre, expreso y con la
informacion obtenida de la investigacién se podra revocarla en cualquier

momento, sin que esto represente perjuicio a la persona humana.

4.- Principio de Beneficencia y Ausencia de Dafio: Durante el desarrollo
de la investigacion se aplicé y foment6é en todo momento el conocimiento

cientifico.

Como en toda investigacion en salud se puso en practica el rigor cientifico

planteado por Gozzer en 1998, como es:
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Confidencialidad: Es decir la informacibn que se obtuvo en esta
investigacion fue empleada Unicamente para los fines sefalados.

Ningun dato fue revelado a otras personas ajenas al estudio.

Credibilidad: De ninguna manera se falsearon los resultados obtenidos,
respetandose el valor de la verdad investigada. La que ser4 demostrada

en caso necesario.

Confirmabilidad: Los resultados podran ser confirmados por quien lo

desee, siguiendo la misma metodologia y aplicando el mismo instrumento.

Auditabilidad: Los hallazgos obtenidos en esta investigacion podran servir

para otra investigacion y ser confirmados al ser verificados.

Justicia: Todos los integrantes de la muestra tuvieron un trato justo
durante el desarrollo de la investigacion y se respeto la privacidad a lo

largo del estudio.
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4. RESULTADOS

TABLA N° 01

ESTADO NUTRICIONAL SEGUN EL INDICADOR PESO /EDAD DE LOS
NINOS Y NINAS MENORES DE 5 ANOS DE LA INSTITUCION I.E N° 002
CUNA JARDIN SAN MARTIN DE PORRES TUMBES - 2018.

PESO/EDAD
1j0 peso severo 0 0 %
3j0 peso 6 13%
prmal 39 87%
bbrepeso 0 0%
vtal 45 100%

Fuente: Fichas antropométricas.

En la Tabla 01, Referente al estado nutricional Peso/Edad, se evidencia que del
100% de la muestra, 6 nifios y nifias (13%) se encuentran con bajo peso y 39
nifios y niflas (87%) se encuentran en estado nutricional para esa categoria

normal.

29



TABLA N° 02

ESTADO NUTRICIONAL SEGUN EL INDICADOR TALLA /EDAD DE
LOS NINOS Y NINAS MENORES DE 5 ANOS DE LA I.E N° 002
CUNA JARDIN SAN MARTIN DE PORRES TUMBES - 2018

TALLA/EDAD
Talla Baja 2 4%
Riesgo de talla baja 6 13%
Normal 37 83%
Riesgo de talla muy alta 0 0%
talla muy alta o gigantismo 0 0%
Total 45 100%

Fuente: Fichas antropométricas.

En la tabla N° 02 Referente al indicador Talla/ Edad, se evidencia que del 100% de
nifos y niflas menores de 5 afios, 2 (4%) presentan disminucion de la talla o
retardo de crecimiento, 37 de ellos (83%) presentan talla normal y un 6 (13%)

presentan riesgo de talla baja.
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TABLA N° 03

ESTADO NUTRICIONAL SEGUN EL INDICADOR PESO /TALLA DE
LOS NINOS Y NINAS MENORES DE 5 ANOS DE LA I.E N° 002 CUNA
JARDIN SAN MARTIN DE PORRES TUMBES - 2018

PESO/TALLA
Desnutricion severa 0 0%
Desnutricion aguda 3 7%
Normal 42 93%
Sobrepeso 0 0%
Obesidad 0 0%
Total 45 100%

Fuente: Fichas antropométricas

En la tabla N° 03 se evidencia en lo relacionado al indicador Peso/Talla, que del
100% de nifios y nifias menores de 5 afos, 42 (93%) se encuentran con un

peso para la talla, normal y solo 3 (7%) se encuentran con desnutricién aguda.
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TABLA N° 04

ESTADO NUTRICIONAL DE LOS NINOS Y NINAS MENORES DE 5
ANOS SEGUN EL SEXO

SEXO
Indicadores MASCULINO | FEMENINO
Peso/Edad n % n %
bajo peso severo 0 0 0 0
bajo peso 3 17.6 3 10.7
Normal 14 82.4 25 89.3
Sobrepeso 0 0 0
Total 17 100 28 100

Fuente: Fichas Antropométricas

En la tabla N°04, referente al indicador Peso/Edad, se puede evidenciar: que
del 100% de nifios, 3 (17.6%) presentan bajo peso y 14 nifios (82,4%)
presentan peso para la edad normal, mientras que del 100% de nifias, 3
(10.7%) se encuentran con bajo peso, 25 (89.3%, presentan un peso para la

edad normal.
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TABLA N° 05

ESTADO NUTRICIONAL DE LOS NINOS Y NINAS MENORES DE 5
ANOS, SEGUN EL SEXO

SEXO

Indicadores MASCULINO | FEMENINO
Talla/Edad n % n %
Talla Baja 0 0 2 7.1
Riesgo de talla baja 3 17.6 4 14.3
Normal 14 824 22| 78.6
Riesgo de talla muy alta o

_ _ 0 0 0 0
gigantismo
talla muy alta o

_ _ 0 0 0 0
gigantismo
Total 17 100 28 100

Fuente: Fichas Antropométricas

En la tabla N° 05 en lo que se refiere al indicador Talla / Edad, segun sexo, se
puede evidenciar que: El 100% de nifios, 3 (17.6%) se encuentran en riesgo de
talla baja y 14 nifios (82,4%) se encuentran en el indicador talla para la edad en
estado normal; mientras que del 100% de nifias, 2 (7.1%) se encuentra con
talla baja, 4 nifias (14,3%) se encuentran en riesgo de talla baja y 22 nifas

(78,6%) se presentan talla normal.
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TABLA N° 06

ESTADO NUTRICIONAL DE LOS NINOS Y NINAS MENORES DE 5
ANOS SEGUN EL SEXO

Indicadores MASCULINO FEMENINO
Peso/Talla n % n %
Desnutricion severa 0 0 0 0
Desnutricion aguda 1 5.9 2 7.1
Normal 16 94.1 26 92.9
Sobrepeso 0 0 0 0
Obesidad 0 0 0 0
Total 17 100 28 100

Fuente: Fichas Antropométricas

En la tabla N° 06 en base a la evaluacion nutricional en nifios y nifias menores
de 5 afios segun sexo, correspondiente al indicador Peso / Talla, se puede
evidenciar lo siguiente: que del 100% de nifios, 1 (5.9%) presenta desnutricién
aguda y 16 (94,1%) presenta un estado nutricional normal; mientras que del
100% de nifias, 2 (7.1%) presentan desnutricion aguda y 26 nifias (92.9%)

presentan un estado nutricional normal.
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5. DISCUSION

A continuacion presentamos el analisis e interpretacion de los datos

mas importantes de la presente Investigacion.

En la tabla N° 01, se presenta la valoracion del estado nutricional en
ninos y niflas menores de cinco afios en lo relacionado al indicador Peso
para la Edad, donde se evidenci6 que el 87% de nifios y nifias presentaron
un estado nutricional normal y solo un 13% presentd bajo peso. Estos
resultados reflejan que la masa corporal alcanzada en relaciéon a la edad
cronoldgica corresponde mayormente a rangos normales. Teniendo relacién
directa con lo comentado por la directora de la Institucion Educativa N° 002
Cuna Jardin de Porres acerca del cuidado que brindan las madres de familia,
pues ellas reciben orientacién y educacion sobre alimentacion, nimero de
alimentos y que alimentos deben recibir; asi como la ingesta de
micronutrientes en el Centro de Salud de Pampa Grande, ademas los nifios y
nifias también son controlados en la Institucién Educativa por el personal de

Enfermeria del Centro de Salud Pampa Grande.

Estos resultados referentes a peso/edad coinciden con los
encontrados por Bustamante y Col. Quienes investigaron “Estado nutricional
de nifios y nifias menores de 5 afios en la Parroquia el Valle” Cuenca —
Ecuador 2014,donde los resultados demostraron que de 193 nifios y nifas, el
92.7% de niflos y nifilas presentaron peso normal segun el indicador
peso/edad, el 7.2% presentan bajo peso para la edad; ademas guarda
relacion con el estudio de Robles G. “Evaluacién nutricional vy
socioecon6mica de menores de cinco afios Cuyas conclusiones encontrando
que para el indicador peso/edad, el 94.4% se encontraron con estado

nutricional normal y un 4,9% presenta desnutricion.

En la tabla N° 02 se observo que el estado nutricional en nifios y nifias

menores de cinco afios en relacion al indicador Talla para la Edad, se
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evidencio que el 83% presentaron talla normal, el 13% presenté riesgo de
talla baja, y solo existe un grupo de nifios y niflas que tiene talla baja para la
edad representando el 4% del total, sin embargo al presentar la gran mayoria
de nifios y niflas un alto porcentaje con valores normales, se puedo definir
qgue el crecimiento lineal alcanzado en relacién a la edad cronolégica de los

nifios y niflas es bueno.

Resultados que se asemejan y coinciden con los estudios de
Bustamante N, Quispe B y el estudio de Camacho G. que en sus
investigaciones encontraron, que los niflos y niflas de este grupo etario

presentaron un nivel nutricional normal, segun el indicador talla/edad.

En la tabla N° 03 se muestra los resultados del estado nutricional
segun el indicador Peso para la Talla, que 93% de nifios y nifias se
encuentran con un peso para la talla normal y solo 7% se encuentran con
desnutriciébn aguda. Lo cual indica que la mayoria de nifios y nifias tuvieron
un peso relativamente adecuado para una determinada talla y no se encontré
cifras de sobrepeso ni obesidad. En este estudio se evidencid, que los nifios
y nifias evaluados se encuentran dentro de los parametros normales,
reflejando que las madres de familia estan poniendo en practica las
recomendaciones brindadas en el Centro de Salud de Pampa Grande acerca
de la cantidad y calidad de nutrientes que deben ingerir sus hijos e hijas de
acuerdo a la edad y satisfacer las necesidades bioldgicas, psicologicas y

sociales.

Resultados similares a los estudios de Poma S. En su estudio:
Practicas Alimentarias de las Madres Relacionadas Con el Estado Nutricional
De Preescolares en el Puesto de Salud Huacrapuquio - 2014" y Bustamante
P que para este indicador el mayor porcentaje de sus muestras se reportaron

como normales.

Segun las tablas cuatro, cinco y seis se logré identificar que el

indicador talla para edad y peso para la talla reflejan que el género masculino
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tiene mayor prevalencia de un estado nutricional normal, mientras que en las
nifias solo el indicador peso para la edad es el que mayor prevalencia tiene.
Sin embargo Rivas P. En su investigacién, Estado nutricional y Factores
Asociados a Desnutricion en nifios menores de 05 afios del programa
crecimiento y desarrollo del Hospital de Apoyo Il — Sullana; descubrié que el
sexo masculino es el mas afectado por la desnutricion cronica (34,7%) que el
sexo femenino (33,5%); Rivas P. Llegé a concluir que existe una alta

prevalencia de desnutricion crénica en ambos sexos.
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6. CONCLUSIONES

eEn el estudio de investigacion, se determind que el estado nutricional con
mayor prevalencia en los nifios y nifias menores de cinco afos es el estado
nutricional adecuado, puesto que en los indicadores a evaluar: Peso para la
Edad; Talla para la Edad y Peso para la Talla, se encontraron valores
nutricionales dentro de los parametros normales, mientras que el estado
nutricional inadecuado presento cifras menores.

eEn relacion al indicador Peso para la Edad, el estado nutricional en nifios y
nifas menores de cinco afios de la Institucion Educativa N° 002 Cuna Jardin
San Martin de Porres Tumbes — 2018, se encontré que el 87% presentd un
estado nutricional normal y un 13% se encontrd con bajo peso para la edad.

eEl estado nutricional en nifios y nifias menores de cinco afios en lo que se
refiere al indicador Talla para Edad, se evidencié que el 82% presento talla
normal y solo un 13% presentd riesgo de talla baja.

eEl estado nutricional en nifios y nifias menores de cinco afios segun el
indicador Peso para la Talla, se encontré que el mayor porcentaje de nifios y
nifias, 93% se presentd un peso para la talla, normal y solo 7% presenté

desnutricién aguda.
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7. RECOMENDACIONES

eSe recomienda al Centro de Salud de Pampa Grande a realizar un
seguimiento consecutivo de supervision, monitoreo y evaluacion a los nifios
y nifias que resultaron con bajo peso en el indicador Peso para la Edad;
como también aquellos y aquellas que presentaron riesgo de Talla baja para
la Edad y los que se encontraron con desnutricibn aguda segun el indicador
Peso para la Talla. De esta forma se pueden evitar desnutriciones cronicas.
eAsi mismo se recomienda al Centro de Salud de Pampa Grande a
continuar trabajando coordinadamente con las madres de familia y
cuidadores de la Cuna Jardin San Martin de Porres mediante la orientacion,
talleres, sesiones educativas entre otros, sobre la importancia de la
alimentacion y nutricion en los nifios y nifias menores de 5 afios con el
objetivo de prevenir riesgos nutricionales en los nifios y nifilas que auln
conservan un estado nutricional normal, de tal manera ayudara a corregir o
mejorar ese porcentaje de nifilos nifias que se encontraron con parametros
por debajo de lo normal.

e Se recomienda a las madres de familia que lleven a sus nifios y nifias a su
respectivo control de crecimiento y desarrollo segun el calendario
establecido, con la finalidad de identificar de manera oportuna situaciones
de riesgo o alteraciones en el crecimiento y desarrollo del nifio y la nifia
menor de cinco afnos.

e A la Escuela Académico Profesional de Enfermeria de la Universidad
Nacional de Tumbes, realizar estudios similares en poblaciones mas
grandes, a fin de estar pendientes sobre el estado nutricional de los nifios y
nifas menores de cinco afios y de esta manera se puedan corregir de
manera oportuna las alteraciones nutricionales, por ser una etapa

fundamental para el futuro de los nifios y nifias de nuestra region y nacion.
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ANEXO N° 01
SOLICITO FACILIDADES
Tumbes, 24 mayo del 2018
SENORA
Analina Cedillo Vargas
Jefe De La Cuna Jardin San Martin De Porres

Apolo Valencia Emperatriz, identificada con DNI 72438742 y Yarlaque
Vilchez Marisela Marily, identificada con DNI 76631474. Bachilleres en
Enfermeria, egresadas de la Universidad Nacional de Tumbes, nos dirigimos
a Usted para solicitar facilidades para acceder a la I.E N° 002 Cuna que
Usted dirige para realizar la recogida de datos para la elaboracion de la

Tesis denominada Evaluacion del

Sin otro particular de Usted quedamos muy agradecidas.

Atentamente.
Apolo Valencia Emperatriz Yarlaque Vilchez Marisela Marily
Br. de Enfermeria Br. Enfermeria
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ANEXO N°2

TABLA PARA LA RECOLECCION DE DATOS DE LOS NINOS Y NINAS MENORES DE
CINCO ANOS

No

NOMBRES Y
APELLIDOS

FECHA DE
NACIMIENTO

EDAD

LUGAR DE
PROCEDENCIA

PESO
(kg)

TALLA
(cm)
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ANEXO N° 03
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ANEXO N° 04
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ANEXO N° 05
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ANEXO N° 06
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ANEXON°07
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ANEXO N° 08
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ANEXO N° 09

GRAFICOS ESTADISTICOS
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GRAFICO N° 03

ESTADO NUTRICIONAL DE PESO/TALLA
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GRAFICO N°05
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