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Prélogo

Que los infantes crezcan sanos y fuertes es una labor a la que todos debemos
contribuir, por lo que involucrarnos en su alimentacion y en el fomento de
adecuados habitos de vida resultara ser un trabajo en equipo desde las
edades tempranas de la vida. Para ello, debemos dotarles a ellos y a sus
representantes de las herramientas y los conocimientos necesarios para que
estas buenas practicas se conviertan en actitudes de futuro.

Las familias, los centros educativos y la comunidad en general desempefian
un importante papel en la dotacion de estas herramientas y en la difusion de
un estilo de vida sano, ya que aprender a comer bien y saludable ayuda a
prevenir enfermedades futuras como la obesidad, la diabetes o
enfermedades cardiovasculares.

En el Ecuador la situacién alimentaria y nutricional refleja la realidad
socioecondmica; el potencial productivo y la capacidad de transformar y
comercializar los alimentos que satisfagan los requerimientos nutricionales
de la poblacién a todo nivel, por lo que la produccion de alimentos y los
productos de consumo son importantes para establecer el potencial que la
seguridad alimentaria y nutricional ofrece a la sociedad ecuatoriana como
una estrategia de desarrollo para minimizar las posibles consecuencias
negativas de una poblacidén con desnutricion, sobrepeso u obesidad.

Una alimentacion saludable, equilibrada, que contenga todos los nutrientes
y con las frecuencias de consumo establecidas, favorecera nuestra salud y la
de nuestros hijos, al tiempo que permitira un mayor rendimiento fisico e
intelectual, por lo que se trata de realizar pequefios cambios en nuestro dia
a dia: elegir mejor lo que comemos, cuidar las elaboraciones, despertar la
curiosidad de los mds pequefios con preparaciones culinarias nuevas vy
divertidas que animen a probar nuevos sabores... Es indudable que una
oferta amplia y variada de alimentos es la mejor manera de ensefarles a
comer.
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La enfermeria como disciplina dentro de sus grandes areas tematicas como
nutrientes, ingestas dietéticas y evaluacién nutricional realiza un esfuerzo
para ofrecer, a través de él, una vision detallada, pero también global, que
pueda ser utilizada por los estudiantes asi como por los docentes, gracias al
esfuerzo mancomunado del trabajo en equipo que permitié el logro de los
objetivos con holgura, también la valoracién de enfermeria de conjunto con
las mediciones antropométricas proporcionaron una habilidad practica en el
estudiante para asi replicarlo en diferentes servicios a lo largo de su carrera
y cada uno de estos servicios tiene asociados una serie de conocimientos y
técnicas que pueden ser desconocidas al inicio de la actividad laboral.

La presenta obra esta dirigida a los estudiantes de enfermeria con el objetivo
de ampliar los conocimientos y hacer uso de datos y estadisticas actuales de
la realidad peninsular principalmente del Cantén La Libertad, lo que
permitird un mejor desempefio en el proceso de atencién al sujeto de
cuidado, logrando asi mejorar la calidad de vida de la poblacién infantil,
metas apremiantes propuesta por el gobierno y las instituciones del pais. Los
contenidos desarrollados en el presente libro estan acordes con las normas
de La Organizacion Mundial de la Salud y las regulaciones vigentes del
Ecuador.

Las autoras
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Capitulo I: Antecedentes histdricos de la nutricion infantil en Ecuador.

Una buena nutricion es la base de la supervivencia, la salud vy el
desarrollo infantil. Los nifios bien alimentados estdn mejor preparados para
crecer y aprender, asi como para resistir posibles enfermedades, desastres y
otras crisis globales. La nutricidn se caracteriza por un suministro de energia
alimentaria que satisface los requerimientos de este grupo poblacional
incluyendo nutrientes fundamentales, tales como: proteinas y acidos grasos
esenciales, que ayudan al crecimiento y aportan energia para defender al
organismo contra las enfermedades, preservando las funciones fisicas y
mentales.

Actualmente, el mundo enfrenta una doble carga por mala
alimentacion. El fondo de las Naciones Unidas para la infancia, menciona que
la prevalencia de desnutricion global ha disminuido desde 1990 al 25,00% vy
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en la actualidad se reduce al 37,00%, estimando que 117 millones de ninos
menores de 5 afios padecen desnutricion global, reflejado en estudios
realizados del 2011, es por ello que la desnutricidn esencial en cualquiera de
sus formas representa riesgos para la salud humana. (UNICEF, 2007)

En el Ecuador la situacidn alimentaria y nutricional refleja la realidad
socioecondmica; el potencial productivo y la capacidad de transformar y
comercializar los alimentos que satisfagan los requerimientos nutricionales
de la poblacién a todo nivel. La produccién de alimentos y los productos de
consumo son importantes para establecer el potencial que la seguridad
alimentaria y nutricional ofrece a la sociedad ecuatoriana como una
estrategia de desarrollo.

Segun indica el Instituto Nacional de Estadisticas y Censos del
Ecuador (INEC, 2013), refleja que la poblacion escolar de 5 a 11 afios de edad
prevalece por el retardo en la talla en un 15,00% (desnutricidon crdnica),
mientras que el sobre peso llega al 32,00%. Este acontecimiento infantil
resulta ser un mal que cuesta revertir, debido al descuido en la ingesta de
alimentos, al balance entre la ingesta y el aporte de nutrientes; estableciendo
una relacidn explicita en el consumo para que no resulte ser alterada por un
sin niumero de factores determinantes.

A nivel de pais, existen escasos estudios sobre el estado nutricional
en escolares. El Primer Censo Nacional de Talla en Escolares, ejecutado en
1991 con extensién hacia 1992, describié el problema en diferentes niveles
de agregacién geografica, coincidiendo el estudio con la distribucion de la
pobreza; esta problematica conllevo a un Unico estudio realizado en
adolescentes en 1994 que reveld el 9% de desnutricidn, los serios problemas
de sobrepeso y el 10% que se vio afectada esta poblacién de estudio por la
obesidad, con prevalencias mayores en las mujeres de la region costa.

Al comparar estos datos con estudios anteriores coinciden sobre el
estado nutricional de los nifios menores de cinco anos reflejando el
desarrollo del pais. Los ultimos datos provenientes de la Encuesta de
Condiciones de Vida de 1998 comparados con la encuesta DANS en 1986,
demuestran una reduccidn significativa de la prevalencia de retardo de
crecimiento del 34,00% al 26,00%, esta insuficiencia ponderal disminuyd del
17,00% al 14,00%.
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Las diferencias regionales y sobre todo étnicas reflejan una
prevalencia mucho mas alta en grupos indigenas, existiendo también otros
problemas sociales tales como: la mortalidad infantil, la pobreza, la
indigencia y el analfabetismo, importantes a tener en cuenta de las
poblaciones indigenas de la region Sierra, Oriente y Amazonia. A nivel global
los avances en materia de supervivencia infantil han sido enormes ya que, en
las Ultimas dos décadas, el nimero de muertes de nifias y nifios menores de
5 afios ha disminuido considerablemente entre el 12 a 7 millones del total de
poblacidn infantil.

Estos resultados son el fruto del reiterado compromiso de multiples
actores y de un conjunto de factores, como son: mejor nivel de desarrollo
econdmico de los paises, la mayor inversion social en la infancia, el desarrollo
de la tecnologia médica y la calidad de los servicios de salud, asi como las
acciones en educacién, comunicacién vy las alianzas estratégicas. Si bien es
cierto que los avances son importantes, aun queda mucho por hacer para
salvar las vidas de los tantos infantes que mueren antes de alcanzar los 5
afios de edad por multiples causas prevenibles, como son: las infecciones
respiratorias, la diarrea y la desnutricidn; esta ultima con incidencia mayor
en las zonas rurales del pais.

En Santa Elena, provincia mas joven del Ecuador, la tasa de
desnutricidn infantil alcanza el 37,3% por cada 100 infantes vivos, por lo
tanto el 3,347 de los nifios/as peninsulares presentan desnutricion crénica,
debido a la baja talla para la edad, 1304 padecen desnutricion global por bajo
peso para la edad y 604 sufren desnutricion aguda por bajo peso y talla,
dando como resultado que 3 de cada 10 preescolares presentan problemas
de sobre peso u obesidad, pues estos casos estdn mas propensos a diferentes
enfermedades determinantes de la salud, caracteristicas evidenciadas por el
fondo de las Naciones Unidas para la Infancia(UNICEF) en el afio 2015.

En los ultimos afios se puede observar cémo los habitos alimenticios
de la poblacién santaelenense se ha alterado, causando enfermedades
crénicas no transmisibles que afectan nifios/as desde muy temprana edad,
varias de ellas son la: obesidad, sobrepeso y desnutricion, que van
estrechamente relacionadas con la alimentacién inadecuada, la falta de
ejercicios y la vida sedentaria, algo que limita al ser humano para llevar a
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cabo todas aquellas actividades y necesidades de la vida diaria, libre de
riesgos a largo plazo.

En la actualidad los habitos alimentarios de los preescolares, estan
siendo modificados de acuerdo a la publicidad, la moda y el escaso tiempo
gue existe en los hogares para la preparacién de alimentos saludables, en
otros casos por falta de recursos y conocimientos sobre alimentacién
saludable. Esta situacion se observa en todos los grupos etarios, pero es en
la primera infancia donde se adquieren e instauran los habitos alimentarios,
se trata de un proceso voluntario, consciente y susceptible de ser
modificado.

Los habitos alimenticios en la etapa de la nifiez son de vital
importancia porque nos ayuda a identificar el estado de salud del nifo,
evitando consecuencias a temprana edad que enlentezca tanto el
crecimiento como el desarrollo, donde luego se vera reflejado en la esfera
intelectual y en la constitucién fisica, segliin expresa la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) en el 2015, indicando que estos habitos se inician en los
primeros afios de vida, donde la lactancia materna es el alimento
fundamental de supervivencia, aportando los requerimientos nutricionales
pertinentes para crecer y desarrollarse adecuadamente, sin riesgos de
presentar o padecer alguna enfermedad en las etapas posteriores de la vida.

Estos habitos nacen en la familia, el hogar, se refuerzan en el medio
escolar, se contrastan en la comunidad y en contacto con el medio social,
porque es alli donde se comparten los procesos de alimentacion, se instaura
la cultura alimentaria y los estilos de vida, también se encuentran situaciones
relevantes que contribuyen a explicar por qué se ha llegado a la dualidad de
la malnutricion que objetivamente se presenta por la coexistencia de la
desnutricidn con la obesidad.

También estdan ligados a costumbres, medio geografico y
disponibilidad de alimentos. Dentro de estas situaciones nutricionales
aparece el déficit de micronutrientes, la anemia por deficiencia de hierro en
todos los grupos etarios. Estos severos problemas tienen connotaciones
graves, pues la prevalencia es superior al 50,00% en la mayoria de los grupos
de edades; presentando un mayor riesgo en nifos entre 6 meses y 5 afios de
edad, también en mujeres embarazadas, debido a la deficiencia de vitamina
A.
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En los ultimos afios se ha observado un alto desorden alimenticio en
aquellos alimentos ricos en yodo, mediante la fortificacidon de la sal (DDY),
donde fue pertinente desarrollar un Programa Integrado de Micronutrientes
qgue desarrolla estrategias de fortificacion, suplementacion y educacion
nutricional para enfrentar estas deficiencias en el pais, impulsado por el
ministerio de salud publica. (Garcia, M., 2012) (OMS, 2017)

Estos programas de alimentacion saludable dirigidos a las escuelas
tanto fiscales como privadas, tienen el objetivo de contribuir con el
mejoramiento de la calidad y eficiencia en la Educacion Inicial y Educacidn
General Basica, mediante la entrega de una colacién escolar que cubre
algunas necesidades energéticas que requiere un nino escolar durante el dia.
Este proceso se viene llevando a cabo hace algunos afios con mejoras
continuas de sus actividades, el mismo que se encuentra institucionalizado
dentro del Ministerio de Educacién como Programa de Alimentacion Escolar
(PAE).

El rol del profesional de enfermeria esta basado en actividades que
promueven la buena alimentacién luego de realizarse la valoracién vy
mediciones antropométricas, educando de manera continua y actualizada
tanto a docentes, padres de familia y estudiantes sobre las necesidades
nutricionales acorde a la edad, valor significativo de la situacion de salud,
alimentaria y nutricional de nifios menores de 5 afios de edad.

Podemos concluir que, tanto en el Ecuador como en la provincia mas
joven de la regidn, la peninsula, es pertinente y significativo promover
actividades encaminadas a disminuir la prevalencia de la mal nutricién ya sea
por déficit o exceso, sobrepeso y obesidad que ha aumentado de 4.20% en
1986 a 8.60% en el 2012. Datos que revelan y aportan al pais que aun
coexisten los problemas relacionados al déficit y exceso nutricional,
evidenciando la doble carga de la malnutricidn como nuevo perfil
epidemioldgico del pais.

Tanto asi, que esta busqueda de nuevos conocimientos y
experiencias vividas aportaron a la Carrera de Enfermeria y a sus estudiantes
en formacion, iniciativas de poner en ejecucion el proyecto de investigacidon
con el objetivo de caracterizar los habitos alimentarios y el estado nutricional
de los preescolares de algunos Centros de Educacién Inicial del Cantdn La
Libertad.
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1.1 La investigacion en la formacién curricular del estudiante de
Licenciatura en Enfermeria.

La universidad, por definicién, es una instancia de conocimiento
universal. Cualquiera que sea, donde quiera que esté ubicada, hace docencia,
investigacion y servicio a la comunidad o extensién. Solo asi es universidad.

Es indudable que la busqueda de
] nuevos conocimientos es fundamental para el
\ desarrollo de cualquier profesion, asi mismo,
una profesién que no valide y renueve su

| campo de conocimiento en su defecto no se

[ A’ nutre de otras disciplinas ya que esta

\ .

-

\

A, T

& \s destinada a desaparecer, por lo tanto, la

universidad es el espacio para el desarrollo de

- & X la ciencia, a través de los proyectos de

— investigacion donde se hace necesario conocer
la realidad, la necesidad social y de salud que en esta época se manifiestan.

En enfermeria ha existido un avance importante en la produccién
cientifica de las ultimas décadas, principalmente en lo referente al desarrollo
disciplinar; sin embargo, existen temas pendientes como la consolidacién,
difusidn y aplicacion de la investigacién en el cuidado directo al paciente,
familia y/o comunidad. Dentro de los principales desafios que enfrenta la
profesion esta el desarrollo de la investigacion, motivo por el cual adopta
nuevos conocimientos para ser llevados y aplicados a la prdctica clinica y ser
utiles para la toma de decisiones respecto a los cuidados que se le brindan al
paciente sano o enfermo.

Es fundamental que los resultados no se mantengan aislados,
reducidos a escritorio y/o revistas cientificas, donde la accesibilidad sea
limitada a unos pocos, impidiendo que la investigacidon sea holistica. Este
suceso conlleva a tres preguntas criticas: ¢Qué estamos investigando?,
éCémo logramos que los profesionales de enfermeria tengan acceso a lo
investigado? y ¢ Cémo utilizar lo investigado a la practica diaria?
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De estas preguntas, seria logico responder que el profesional de
enfermeria actia como actor protagdnico en los escenarios practicos
conjugando las destrezas adquiridas con el conocimiento cientifico, ademas
de tener en cuenta las necesidades contemporaneas actuales que obligan a
prepararse cada vez mejor y ampliar esta mirada en propuestas de solucion
a los problemas reales y/o potenciales de salud, que sin duda preocupan a
cualquier profesional de enfermeria en formacion.

A modo de ejemplo y teniendo en cuenta los lineamientos
estratégicos en salud a nivel nacional, dirigidos por el Ministerio de Salud
Pablica (MSP), bajo las directrices de la OMS, establece que las
investigaciones aporten directamente en la mejora de las problematicas
encontradas para asi contribuir en la reduccidn de gastos personales, costos
hospitalarios y prevencién de riesgos, bajo el enfoque prioritario de lograr
mas eficiencia en las acciones ejecutadas desde el primer nivel de atencidn.

En este sentido, la Carrera de Enfermeria de la Universidad Estatal
Peninsula de Santa Elena, utiliza el mapa estratégico de necesidades locales,
alineados a los problemas nacionales de salud, evidenciados a través de
encuestas nacionales validadas y difundidas por el MSP. También los
resultados de las investigaciones deben ser publicados en revistas de facil
acceso, de mediano o alto indice de impacto para que de esa forma sea
relevante en el mundo cientifico y académico, que desde los ejes rectores
(MSP) se tomen en cuenta esas investigaciones para hacerlos parte de la
practica diaria. Enfermeria trabaja basada en la evidencia, acorde a los
lineamientos que imperan en el medio actual.

A nivel nacional existen diferentes bases de datos con un sinnimero
de informacién que despiertan el interés por la investigacién en enfermeria.
Uno de ellos, son los Grupos Relacionados por el Diagndstico (GRD),
implementados en el segundo nivel de atencién donde relaciona la atencién
de salud recibida en el sector publico con el alto costo para el paciente por
dicha atencidn.

Estos grupos contienen datos sociodemogréficos de los pacientes,
tales como: comorbilidades, complicaciones, motivo de ingreso, tiempo de
estadia hospitalaria, entre otros generando estrategias en los Sistemas de
Informacién de la Red Asistencial (SIDRA), que se han implementado en los
centros de salud de la Atencidén Primaria, a través de un registro electrénico
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gue agrupa todo un historial de los pacientes atendidos, incluyendo ademas
informacién relevante como: Dispensarizacion de farmacos, episodios
agudos de las enfermedades y factores de riesgo, por mencionar algunos.

Otra fuente de almacenamiento de datos y relacionada al cuidado de
enfermeria lo constituye el Sistema de Vigilancia y reporte de Eventos
Adversos (EA), que permite hacer un seguimiento y analisis sobre la
recurrencia y prevalencia de los EA en beneficio de los pacientes. El Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social (IESS) implementa su propio sistema de
informacién, denominado S400, el cual recoge datos basicos de la poblacién
atendida, antecedentes familiares y personales, motivo de consulta, entre
otros, que le aporta a la enfermera/o un sin nimero de criterios validos a
tomar en cuenta durante el proceso de valoracion.

Teniendo en cuenta la amplia informacion existente en el campo de
la enfermeria se hace imposible publicar esos resultados en revistas
cientificas de alto impacto, ya que el Ecuador cuenta con una sola revista
existente actualizada, titulada: Revista Ecuatoriana de Neurologia y Chasqui;
la misma que aborda ciencias sociales, artes y humanidades, motivo por el
cual los profesionales en enfermeria se ven en la obligacién de publicar en
revistas de otros paises, lo que va en detrimento en cuanto a la investigacion
nacional, seglin argumentos de (Rank, 2016)

Podemos abordar que tanto la investigacion como los proyectos que
de ellos se generan, tienen el fin de ser Utiles a la sociedad, ya que estudia la
problemdtica encontrada y pone en practica soluciones factibles. El Estado
pone en practica estos procesos, orientando la investigacion cientifica en el
escenario de las universidades; a través de la regulaciones y aprobaciones de
los presupuestos para la ejecuciéon de esta actividad.

La aprobacion consiste en verificar que los proyectos respondan a las
necesidades sociales y de salud de la poblacién, de forma tal que se evidencie
la intervencidn activa del Estado en el desarrollo de la investigacidn, dentro
del ambito universitario. Las investigaciones en enfermeria que utilicen
eficientemente los datos acumulados durante un trimestre, semestre y/o
afo calendario, garantizan una oportunidad de ampliar considerablemente
el conocimiento enfermero, en estrecha sintonia con las necesidades de los
pacientes y en consecuencia aportan con investigacién de alto impacto
social.
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(Ayala, 2015) (Pineda, 2010)
1.2 Integracion de los proyectos de investigacion a la Enfermeria.

El progreso del conocimiento refleja la necesidad de conocer,
resultando ser el primordial motivo de toda investigacién. La
investigacion constituye junto con la gestién, la préctica y la educacién,
uno de los pilares en los que se fundamenta la disciplina de enfermera.

La investigacion se ha utilizado para legitimar a la Enfermeria como
profesidn, la cual ha hecho un esfuerzo en desarrollar todos los
conocimientos necesarios para la prestacién de cuidados a toda
poblacién necesitada. La educacion, también ha sufrido reformas con el
propésito de reflejar su fundamento cientifico, enfocado en la calidad y
calidez de la atencién con respeto mutuo y humanismo. No obstante, los
fundamentos cientificos de la profesion solo se amplian y se mejoran a
través de la investigacion.

Esta expansion del conocimiento es utilizada para plasmar los
hallazgos de la investigacién y traducir la parte activa del conocimiento
en aquellas personas implicadas en la practica asistencial. El mundo de
las enfermeras/os investigadores y asistenciales ha permanecido
separado durante mucho tiempo; podriamos afirmar que la investigacion
se incorpora de forma muy limitada en la practica clinica (Retsas A., 2010)
(Upton D., 2009) debido a barreras y factores facilitadores en la
utilizacion de la investigacion para el desarrollo de la enfermeria basada
en la evidencia. (Upton D., 2009) (Parahoo K., 2009) (Martinez J., 2013).

Otros autores destacan que, ciertas barreras en este tema
investigativo es la escasa aceptacidn con la que cuentan los estudios de
corte cualitativo, aunque si despiertan un interés creciente; estos
estudios proponen abordar el cuidado desde la complejidad de los
problemas de la investigacion en salud, dentro de la influencia de
componentes culturales, comportamientos y creencias, por lo que es
importante especialmente abordar temas para la investigacién
"cientifica", con términos claros y precisos que toda enfermera/o debe
conocer y saber.
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Segun, Orellana Yanez A, & Parvic Klijn Tambigua, (2017), plantea que
el profesional licenciado debe manejar definiciones precisas, tales como:
¢Qué es la Enfermeria? y qué hacen las enfermeras; ¢ Cudl es su objeto y
sujeto de trabajo?, antes de poder identificar los tipos de evidencias que
necesitamos para mejorar de forma efectiva el cuidado de los pacientes.
Teniendo en cuenta este planteamiento, podemos explorar el tipo de
preguntas realizadas por enfermeras clinicas, capaces de dar respuesta y
proponer soluciones acordes al tipo de investigaciones. (Orellana Yafiez
A, Parvic Klijn T., 2017)

La investigacién en Enfermeria se define como la disciplina orientada
al desarrollo continuo de la base cientifica necesaria para la practica
profesional, es decir, es la encargada de mejorar y validar el
conocimiento enfermero existente y generar otros nuevos, para asi
poder aplicarlo con posterioridad en la practica profesional del dia a dia
y trabajar en base a la evidencia con una mayor autonomia, mayor
responsabilidad y con un campo de conocimiento propio.

Por otra parte, la investigacion busca indagar nuevos procedimientos
reflexivos, sistematicos, controlados y critico con la finalidad de
descubrir o interpretar los hechos que resultan ser fendmenos de la
realidad. Por tanto, no se puede obviar que la busqueda de nuevos
conocimientos es fundamental para el desarrollo de la profesién que
ocupa en este proceso formativo de pre grado, facilitando, entre otros
aspectos, la aplicacién de unos cuidados basados en la evidencia
cientifica.

Taylor S, Allen D., (2017) describe que, dentro de la metodologia en
la Enfermeria actual, a nivel internacional, hay un persistente llamado en
adoptar la practica basada en la evidencia, logrando implementarla,
ensefiarla, estudiarla y estandarizarla, entendida como el uso de la mejor
evidencia disponible para mejorar los resultados e informar la practica
clinica, incluyendo una orientacién hacia una autoevaluacion critica
mediante la produccion de evidencia a través de la investigacion y el uso
de guias practicas clinicas para diseminar el conocimiento diagnédstico y
terapéutico probado.

La literatura americana comienza a aparecer en los afios 90, como
parte de las primeras revisiones sistematicas y meta andlisis que
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demostraban las intervenciones basadas en investigaciones que
proporcionaban mejores resultados en los cuidados rutinarios, basados
en la tradicién. A pesar de esto, todavia un sector de nuestra profesidon
continda dependiendo de la informacién obtenida en la diplomatura y
de experiencias personales para su desempefio profesional, con poca
idea de la evidencia que aporta la literatura cientifica sobre su campo de
interés.

Esta situacion ha propiciado una gran heterogeneidad profesional,
con enfermeras muy comprometidas y motivadas en el desarrollo de la
disciplina y la profesion, especialmente en escenarios de cuidados
enfermero que ocupa un lugar ideal para investigar con una herramienta
accesible, facil de aprender y que, como método cientifico, es la técnica
mas antigua de todas las utilizadas en la investigacion cualitativa;
hablamos de la observacién, acercamiento necesario que admite
distintos niveles de compromisos, por lo que resulta pertinente insertar
la investigacidn en nuestro campo de practica, en particular.

La agencia para la evaluacion y financiacién de la investigacion en
salud y tecnologias sanitarias, depende del Sistema Nacional de Sanidad,
en el 2014 es considerada la investigacién como una actividad de élite,
mas no una necesidad que forma parte del quehacer cotidiano de cada
profesional, donde apoyan en modificar los requisitos para la solicitud de
financiamiento en temas investigativos, y permitié que por primera vez
muchos profesionales de Enfermeria pudiesen participar en proyectos de
investigacion como investigadores principales.

Por tal motivo, a lo largo de la Carrera el estudiante adquiere
conocimientos tanto tedricos como practicos, de los cuales podra
desarrollar en su vida profesional; durante este trayecto estudiantil pasa
a formar parte de los proyectos integradores e investigativos, ya que a
partir del cuarto semestre fundamenta todos los procesos
metodoldgicos y estructurales para hacer investigaciéon, dando
respuestas a las necesidades reales y/o potenciales que viven las
comunidades y la poblacidn en general.

La participacion de los estudiantes es protagdnica, porque participan
en multiples procesos y de varias instancias, pero la principal es el trabajo
de campo que realizan junto a los docentes. Durante esta fase de la
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investigacion se obtiene la fuente primaria de los datos, donde se logra
de manera coordinada el intercambio entre la Universidad y la Carrera
de Enfermeria intercambiando con otras instituciones participantes,
mediante convenios interinstitucionales.

El alumnado es capacitado por los docentes para que cumplan las
actividades propuestas con excelencia, donde se capacitan con material
actualizado y contextualizados al entorno, ademas se supervisa en las
actividades, con el fin de obtener resultados de calidad. Esta
participacidon activa en tales procesos, fortalecen los conocimientos
adquiridos en la formacion basica y preprofesional, resultando ser una
practica integradora de los saberes, asi como formar parte del desarrollo
académico del estudiante de enfermeria.

Como primera fase del proyecto, se procede a la creacién de un
protocolo de investigacidn, en el cual se explica y se exponen las bases
tedricas y metodoldgicas del estudio, es decir, basados en objetivos
medibles y de facil alcance, tomando en cuenta los siguientes aspectos:
Qué queremos valorar con el estudio, cdmo lo vamos a medir, qué
herramientas utilizaremos, cdémo vamos a captar a los participantes, qué
pruebas se realizardn para medir los objetivos que fueron propuestos.
Estas funciones importantes las realiza el profesional de enfermeria, ya
que forma parte del equipo de salud, el cual conoce a los sujetos y su
entorno.

Podemos concluir, que las funciones aqui nombradas no son una lista
exhaustiva de las responsabilidades de |la enfermera investigadora, sino
qgue forma parte de la vision general y del rol a cumplir dentro de sus
competencias, formando parte del equipo de trabajo en la realizacién de
proyectos investigativos con iniciativa y responsabilidad para mantener
un desarrollo correcto del estudio a lo largo de todo el proceso, donde
cada dia los enfermeros se interesan por la investigacion, ya que se
sienten atraidos por las nuevas oportunidades y les gusta la autonomia
que el rol de investigacion les ofrece. (Taylor S, Allen D., 2017)
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Capitulo II: Proyecto de investigacion-: Estado nutricional de nifios y niiias
de tres a cinco anos de centros de educacion infantil, canton La Libertad,
provincia de Santa Elena, periodo 2016-2018.

2.1 Justificacion.

A modo de predmbulo, para realizar el proyecto de investigacidn, se
considerd la uUltima Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (E.N.S.A.N.U.T
2012) realizada en Ecuador como objetivo del Plan Nacional del Buen Vivir
(P.N.B.V.) y ejecutada por el Programa Nacional de Estadistica del Instituto
Nacional de Estadistica y Censos (I.N.E.C.); el mismo que describe relevantes
aspectos del estado de salud de la poblacién ecuatoriana, tales como: la
salud reproductiva, materno-infantil, las enfermedades crdénicas no
transmisibles, el acceso a los servicios de salud, el estado nutricional y el
consumo de micronutrientes esenciales aportado a través de la ingesta de
alimentos y el acceso a los programas de complementacidn alimentaria.

También, permite estimar las inequidades y brechas de los
problemas generales de salud, salud reproductiva, alimentacion-nutricién a
nivel nacional, provincial, subregional y por regiones de planificacién y a nivel
provincial, el cual ofrece informacién actualizada para fortalecer el Plan
Nacional para el Buen Vivir, las estrategias de promocién del desarrollo
humano, la Agenda Social, las politicas de produccién, alimentacién,
nutricion y salud.

Busca, ademds plantear recomendaciones para optimizar la
conduccidn, la regulacidn, el control y la ejecucion de programas destinados
a mejorar las condiciones de salud de la poblacion. A modo de informacién
metodoldgica de la encuesta, la poblacion objetivo estuvo conformada por
todos los miembros de los hogares con edades de 0 a 59 afios que tuvieran
como minimo 6 meses de habitar en la vivienda; y, dentro de ellos las
mujeres en edad fértil de 12 a 49 afios, la cobertura fue nacional y la
poblacién mas representativa en el estudio resulto ser por etapas, tales
como:

*Nifilos menores de 5 afios
eEscolares (5 a 11 afios)

eAdolescentes (12 a 19 ainos)
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eAdultos

La encuesta fue elaborada por un equipo cientifico-investigador,
compuesto por asesores nacionales e internacionales avalados por el
Ministerio de Salud Publica (M.S.P) y el I.LN.E.C, investigando los siguientes
mddulos: Datos generales de la vivienda y de los miembros del hogar,
caracteristicas socioecondmicas, acceso a seguros de salud, uso de servicios
y gastos de salud (ambulatorio, de hospitalizacidn y preventivo), acceso a
programas sociales, mortalidad en el hogar, mujeres en edad fértil (historias
de embarazos y nacimientos, servicios asociados a salud materna,
planificacién familiar, salud sexual y reproductiva, conocimiento de
enfermedades de transmisién sexual)

También se tomo en cuenta la lactancia materna, salud de la nifiez,
control prenatal, parto, atencidn al recién nacido, control de nifio sano,
enfermedades diarreicas y respiratorias, inmunizaciones, factores de riesgo,
habitos de consumo y sedentarismo, actividad fisica, salud sexual vy
reproductiva de hombres, nutricion por antropometria, consumo y nutricidn
por bioquimica.

Estas etapas de la encuesta fueron realizadas por el M.S.P y el
I.N.E.C., ambos se encargaron de la planificacién, el M.S.P del marco
conceptual y cientifico y procesamiento de resultados, mientras que el
I.N.E.C. se responsabilizd de la recoleccién de datos, critica, codificacion y
digitacidn, entrega de bases de datos y oficialidad de la informacion, donde
los resultados encontrados respecto a la nutricidn en preescolares, revelaron
que la desnutricion créonica es mas prevalente en las provincias de
Chimborazo y Bolivar evidenciado del (30 al 39%) y presentan una relacién
directamente proporcional a la educacién de la madre, donde a menor
educacién mayor retardo de talla (o desnutricion crdnica) en el nifio/a.

La prevalencia de anemia por deficiencia de hierro y zinc en nifios/as
preescolares resulté un promedio de 7,00 y 36,40% respectivamente, lo que
se asocia con la desnutricion crénica. Se demostré que las madres con
sobrepeso tienen hijos menores de 5 afos con retardo de talla en un 13,10%,
resaltando que los alimentos que contribuyen en mayor cantidad al consumo
diario son los carbohidratos, tales como: arroz en un 48,20%, proteinas (pollo
en un 19,00%) y en grasa el aceite de palma en un 20,00%.
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El consumo promedio de frutas y verduras en nifios/as de 4 a 8 afios
es de 170 g. promedio, siendo la cantidad minima recomendada de 400 g.
Por otra parte, realizando una comparacién de la situacidon nutricional a
partir de indicadores antropomeétricos hallados en las encuestas nacionales
en menores de cinco afios, se destaca que el indicador de desnutricién
crénica ha disminuido a través del tiempo, desde el 40,20% en la primera
encuesta realizada en 1986.

El Diagndstico de la situacion alimentaria, nutricional y de Salud
(D.A.N.S.) ha disminuido hasta el 25,30% en el 2012 evidenciado en el
E.N.S.A.N.U.T. El bajo peso en un 12,80% en 1986 y el 6,40% en el 2012.
Desafortunadamente, ha aumentado el sobrepeso a mas del doble desde
1986 al 2012 de 4,20% a 8,60%. La prevalencia de anemia en nifios/as entre
3 y 5 afos en DANS 1986 resultd un promedio de 8,80% y en la ENSANUT
2012, dio 7,50%, demostrando una disminucién a través del tiempo.
(ENSANUT, Encuesta Nacional de Salud y Nutricién, 2012)

El proyecto de investigacion nace como respuesta a la necesidad
nacional y local, en reducir la prevalencia de desnutricién en nifios/as,
apegado al objetivo 3 del Plan Nacional del Buen vivir (PNBV) donde expresa:
La salud se plantea desde una mirada intersectorial que busca garantizar
condiciones de promocién de la salud y prevencidon de enfermedades que
garanticen el adecuado fortalecimiento de capacidades de las personas, para
el mejoramiento de su calidad de vida.

Este programa del (PNBV) integra a otras disciplinas donde incluye:
los habitos de vida, la universalizacion de los servicios de salud, la
consolidacion de la salud intercultural, la salud sexual y reproductiva, los
modos de alimentacién y el fomento de la actividad fisica como eje
primordial de todo ser humano para que se desarrolle en un medio social
optimo y libre de enfermedades.

Es importante considerar que, varios son los factores que intervienen
en la alimentacién de esta poblacion objeto de estudio, surgiendo un sin
nimero de interrogantes: ¢ COmo son los habitos alimenticio de los nifios/as
del cantén la Libertad y en especial de los Centros de Educacion Inicial?, ¢Qué
valor le dan al consumo de alimentos locales?, ¢Qué control tienen los
padres y/o tutores sobre el estado de salud de los infantes?, ¢ Actualmente
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se cuenta con una base de datos que permita evidenciar el estado nutricional
de estos nifios/as?

La investigacidn se fundamenta en los lineamientos que indican el
PNBV en su inciso: 3.6. Promover entre la poblacién y en la sociedad habitos
de alimentacién nutritiva y saludable que permitan gozar de un nivel de
desarrollo fisico, emocional e intelectual acorde con su edad y condiciones
fisicas.

Literales: b. Establecer, a través de la autoridad competente, los
requerimientos caléricos y nutricionales estandares recomendados para el
pais, de acuerdo a edad, sexo y nivel de actividad fisica y con pertenencia
geografica y cultural.

e. Normary controlar la difusién de informacidn calérica y nutricional
de los alimentos, a efectos de que el consumidor conozca los aportes de la
racion que consume con respecto a los requerimientos diarios
recomendados por la autoridad nacional en materia de salud y nutricién.

f. Desarrollar e implementar mecanismos que permitan fomentar en
la poblacién una alimentacién saludable, nutritiva y equilibrada, para una
vida sana y con menores riesgos de malnutricion y desérdenes alimenticios.

En cuanto al desarrollo del proyecto y siguiendo el objetivo general,
permitié evaluar el estado nutricional de los nifios/as de 3 a 5 afios de los
Centros de Educacién Inicial, cantdn La Libertad, provincia de Santa Elena,
implementando estrategias encaminadas a la promocién y prevencién de la
salud en este grupo vulnerable, donde fueron ejecutadas por los estudiantes
y docentes de la Carrera de Enfermeria perteneciente a la Universidad Estatal
Peninsula de Santa Elena, posteriormente se evalla el impacto resultante del
estado nutricional de la poblacion objeto de estudio.

De acuerdo a Caicedo, (2012) describe que el Ecuador continla
presentando tasas altas de desnutricién en comparacién con otros paises de
iguales ingresos, como lo son: El Salvador y con datos similares se encuentra
Bolivia y Peru; consecuencias de la deficiencia nutricional por el déficit de
hierro, lo cual aguarda importante prevalencia en el mundo, resultando ser
la primera causa de anemia.
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En los paises en vias de desarrollo, los grupos mas afectados son los
nifios, por sus mayores requerimientos nutricionales, debido a que transitan
por la etapa de crecimiento y las mujeres por el periodo de edad fértil, debido
a la pérdida de hierro durante la menstruacién o por las demandas
nutricionales durante el embarazo.

Muy pendiente de este indicador, el proyecto deja abiertos espacios
de caracter flexible, donde permite evidenciar los resultados de impacto,
mediante la identificacion de situaciones actuales ya encontradas en el
cantén La Libertad, donde a través de estos hallazgos resulta pertinente
implementar actividades de educacién alimentaria nutricional, mediante
talleres a padres de familia y/o tutores, docentes de las instituciones, de
forma tal que se mida el impacto mediante evaluaciones futuras.

También, se busca proponer estrategias alternativas de soluciéon
mediante la creacion de un Manual de consumo sobre los alimentos locales,
gue permita establecer las conexiones interinstitucionales necesarias para la
ejecucion y continuidad del proyecto, mediante acciones necesarias, con el
fin de planificar acciones especificas en salud y nutricion.

El proyecto esta focalizado a Centros de Educacién Inicial, que se
vinculan con esta tendencia, resultando ser un grupo poblacional vulnerable
del cantdn, con prevalencia de en la desnutricidn infantil, situada en la costa
del Ecuador.

2.2 Disefio metodoldgico

Después de exponer los
fundamentos tedricos que sustentan la
presente investigacion se elabord el
disefio metodoldgico. El tipo de estudio
es no experimental, transversal,
descriptivo y correlacional; en tanto lo
que motiva es lograr una primera

aproximacioén al objeto de la investigacion; por otro lado, a pesar de que
en los ultimos tiempos la tematica ha sido abordada, aun no ha sido lo
suficientemente debatida, no existen evidencia de que la misma haya
sido investigada en el cantdn La Libertad de la provincia de Santa Elena.
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En los dltimos afios, numerosos autores han sefialado la uniéon de la
metodologia cuantitativa y cualitativa en un mismo estudio. Tal es el caso
de (Hernandez, S. 2008), para quien el enfoque metodoldgico mixto “es
un proceso que recolecta, analiza y vincula datos cuantitativos vy
cualitativos en un mismo estudio para responder al planteamiento de un
problema”. Estas ideas apuntan a que se usan métodos cuantitativos y
cualitativos en la investigacion con la ventaja de que pueda involucrar la
conversion de datos cuantitativos en cualitativos y viceversa.

En funcién de lo que diferentes autores han definido tedricamente,
se asume este paradigma mixto, predominantemente cuantitativo, por
las ventajas que ofrece para la investigacion, debido a que se acerca mas
al terreno, permite leer datos estadisticos y extrapolarlos en funcion de
mejorar la salud.

Poblacién y muestra.

Se selecciona el cantdn la Libertad de la provincia Santa Elena, en el
periodo comprendido de febrero del 2016 a junio del 2018, debido a que
la seleccion fue designada por el convenio entre la Carrera de Enfermeria
—U.P.S.E. y el Distrito de Educacidn 24D02, el cual asigné diez Centros de
Educacion Inicial.

Los criterios de inclusién fueron:
1. Nifos entre 3y 4 aios, 11 meses y 29 dias de nacidos.

2. Que consten en la matricula de los centros de educacién inicial
seleccionadas del cantén la Libertad provincia de Santa Elena.

3. Que asistan a los centros de educacién inicial de dicho cantén.
Los criterios de exclusion:

Los que no cumplen con los criterios de inclusidn

Descripcion de los métodos y técnicas utilizadas.

La investigacidn se sustenta en un enfoque integral de los métodos de
la investigacién, ya que posee un método general (dialéctico) y se
emplearon métodos a nivel tedrico y empirico para la obtencion,
procesamiento y el analisis de los resultados. Para el logro de los
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objetivos de la investigacidn y considerando la bibliografia consultada, se
decidio utilizar los siguientes métodos y técnicas

Dentro de los Métodos del Nivel Tedrico:

Los métodos tedricos determinan la relacién sujeto-objeto en la que
el nivel de conocimiento se asocia a las capacidades racionales del
hombre y al establecimiento de relaciones abstractas en la teoria y
establecen nexos esenciales y las cualidades que no se pueden observar
directamente. Los mas utilizados en nuestra investigacion histérico —
légico, método analitico — sintético e inductivo — deductivo, se combiné
e integrd en el proceso de investigacion en dependencia de las tareas y
objetivos, sobre todo del tipo de nuestra de investigacion.

El método histérico — légico se empled en la construccidén del marco
tedrico, para conocer la evolucién y desarrollo de las diferentes
concepciones de la nutricién. Ademas, fue empleado en la concepcién
del disefio tedrico de la investigacion. Por su parte, el método sistémico
estructural contribuyé a la concepcidon y fundamentacién del disefio
metodoldgico.

El inductivo — deductivo permitié enfocar la propuesta investigativa a
partir de los analisis de los resultados obtenidos en el estudio realizado,
asi como arribar a conclusiones en cuanto a su posible implementacién
y generalizacion.

Métodos empiricos a emplear

En el caso de los métodos empiricos sirvieron de apoyo en la
busqueda, con vista de enriquecer las valoraciones tedricas, el
investigador a partir de sus criterios tedricos se vincula con la realidad
para reflejar los elementos obtenidos directamente de las propiedades y
cualidades de las cosas y comprobar realidad y posibilidad de las
soluciones propuestas del problema que se investiga.

Revisién y anadlisis de documentos: Se revisaron los documentos
normativos con el objetivo de explorar el comportamiento del estado
nutricional. Para ello, los documentos oficiales seleccionados fueron:

-Patrones de crecimiento infantil de la OMS (OMS, 2017)
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- E.N.S.A.N.U.T. 2012 (ENSANUT, Encuesta Nacional de Salud y Nutricidn,
2012)

Para la medicién del peso y la talla se utilizé una balanza electrénica con
tallimetro manual. La toma de mediciones se realizé de la siguiente
forma:

Peso: Previo a la medicidén del peso, se indicd al preescolar que se
descalce y se quede con la menor cantidad de ropa posible, se encendié
la balanza, luego se le ordend que suba al equipo, se tomé la lectura en
voz alta y el resultado se obtuvo en kilogramos.

Talla: Se colocé al nifio descalzo, en posicién antropométrica, con el
cuerpo recto, la cabeza en el plano de Frankfort, se tomé la lectura en
voz alta y el resultado se obtuvo en centimetros.

En la toma de medidas del peso y la talla el procedimiento se aplic
dos veces, para corroborar si la medida era distinta en las dos ocasiones,
se realizaba un promedio, si daba la misma cifra se ponia ese dato
numérico. La evaluacién nutricional se realizé con la utilizacién del
método de recordatorio de 24hs y el andlisis correspondiente de una
licenciada en nutricién.

Métodos estadisticos para emplear

Para el procesamiento de la informacidn recogida se utilizaron los
procedimientos del andlisis de contenido para los datos cualitativos.
Para el andlisis de los datos cuantitativos se utilizan procedimientos
matematicos estadisticos mediante el Paquete de Programas
Estadisticos Destinados a las Ciencias Sociales (SPSS) version 24, en la
correlacidn de las variables y abordar a los resultados expresados en la
investigacion.

2.3 Valoracion del estado nutricional

La valoracion temprana del estado nutricional en nifios es esencial
para conocer si sus parametros nutricionales se encuentran dentro de la
normalidad o presentan malnutricion ya sea por déficit o exceso, de esa
forma se evidencia el estado de salud en esta poblaciéon vulnerable,
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incluyendo el bienestar fisico, mental y social, tomando estrategias que
a tiempo pueden ser subsanados los problemas de salud hallados.

Segun la OMS, (2016), hace alusién de que “El término malnutriciéon
abarca dos grupos amplios de afecciones. Uno es la «desnutricién» —
que comprende el retraso del crecimiento (estatura inferior a la que
corresponde a la edad), la emaciacion (peso inferior al que corresponde
a la estatura), la insuficiencia ponderal (peso inferior al que corresponde
a la edad) y las carencias o insuficiencias de micronutrientes (falta de
vitaminas y minerales importantes). Las otras afecciones comprendidas
por: El sobrepeso, la obesidad y las enfermedades no transmisibles,
relacionadas con el régimen alimentario, tales como: Cardiopatias,
accidentes cerebrovasculares, diabetes y cancer”.

Los tres indices antropométricos comunmente usados se obtienen
comparando la edad y las medidas de la talla y el peso con los patrones
internacionales de crecimiento infantil para los nifios de hasta cinco
afos. Los estandares fueron desarrollados utilizando los datos
recolectados en el estudio multicéntrico sobre el patrén de crecimiento
de la OMS. Los indices son: La talla para la edad, el peso paralaedady el
peso para la talla.

El indicador talla para la edad, refleja el crecimiento lineal alcanzado
y su deficiencia indica a través del tiempo, una mala nutricidn. Asociado
a este indicador se encuentra el término detencién del crecimiento, que
hace alusion a la baja estatura patoldgica, reflejando un proceso de
fracaso en realizar el potencial de crecimiento lineal como resultado de
condiciones sanitarias y nutricionales no éptimas. En las zonas poco
desarrolladas, donde es considerable la prevalencia de la talla baja para
la edad, se puede dar porque la mayoria de los nifios con bajo peso
sufren detencidén del crecimiento.

Por otra parte, la talla alta para la edad es un indicador con poca
importancia para la salud publica, no obstante, puede representar un
problema clinico en especial en los paises desarrollados, debido a que los
trastornos enddcrinos, tales como: Los tumores, son productores de
hormonas del crecimiento que se manifiestan con un crecimiento lineal
excesivo.
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El indice: Peso para la talla, refleja el peso corporal en relacién con la
talla, su empleo tiene la ventaja de que no se requiere conocer la edad.
El peso bajo para la talla se describe como delgadez y consuncién, lo que
no implica necesariamente un proceso patolégico, por otra parte, se
tiene el término consuncion, éste se usa mucho para describir un proceso
grave y reciente que ha llevado a una pérdida considerable de peso, por
lo general como consecuencia del hambre aguda o una enfermedad
grave.

El peso alto para la talla se refiere al sobrepeso y obesidad. En el caso
de los niflos menores de 5 anos el sobrepeso es el peso para la estatura
con mas de dos desviaciones tipicas por encima de la mediana
establecida en los patrones de crecimiento infantil de la OMS; vy la
obesidad es el peso para la estatura con mds de tres desviaciones tipicas
por encima de la mediana establecida en los patrones de crecimiento
infantil de la OMS. (Organizacién Mundial de la Salud, 2016)

Por ultimo, el indicador peso para la edad refleja la masa corporal en
relaciéon con la edad cronolégica. Su deficiencia revela desnutricién
aguda o actual, lo que tiene como beneficio que es facilmente
solucionable por ser detectada a tiempo. Enlazado a este término se
encuentra la detencién del crecimiento y consuncién en el caso del peso
bajo para la edad y peso bajo para la talla.

La evaluacion del estado antropométrico de un individuo o una
poblacién requiere el empleo de normas o referencias de crecimiento, la
OMS ha recomendado el empleo de los datos de referencia de la talla y
el peso para las poblaciones estudiadas por el Centro Nacional de
Estadisticas Sanitarias de los Estados Unidos de América que son los
datos de referencia. La forma de medir los indicadores se obtiene de
sistemas diferentes: Las puntuaciones y los percentiles.

El sistema de las puntuaciones expresa el valor antropométrico como
un nimero de desviaciones estandares o puntuaciones por debajo y/o
por encima de la media o de la mediana de referencia. El sistema de
percentiles se refiere a la posicion de un individuo en una determinada
distribucion de referencia, sin embargo, el mismo intervalo de valores de
percentiles corresponde a distintas modificaciones de la talla o el peso.
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Cuando la antropometria del nifio revela malnutricién, se asocia a la
morbilidad (la incidencia y gravedad), mortalidad, desarrollo psicolégico
e intelectual inadecuado y por lo tanto las consecuencias en la vida
adulta, asi como: El tamafio fisico del adulto, el rendimiento laboral y
reproductivo, el riesgo de enfermedades crdnicas son causas de la mala
calidad nutricional como lo refleja la, Fuente especificada no valida.

e Morbilidad infantil: Andlisis de autores mencionan que existe una
estrecha relacion entre la antropometria y la morbilidad, pues los nifios
con malnutricidon son mas propensos a sufrir procesos diarreicos que los
lleva a la deshidratacién y posteriormente a un déficit en el desarrollo y
crecimiento.

¢ Mortalidad infantil: Estudios realizados comprueban que un déficit
en las medidas antropométricas, el peso en relacion con la edad o talla
puede llevar a la muerte del nifio.

¢ Desarrollo y rendimiento escolar del nifo: Estd asociado al
crecimiento lento y factores externos como los socioeconémicos.

e Adultez: Infante con detencidn del crecimiento que en su etapa de
adulto la capacidad laboral se encontrara reducida, lo que influye en la
economia nacional.

Otro factor determinante son las enfermedades infecciosas que
generalmente causan inapetencia (falta de apetito), sobre todo en los
nifios, generando falta de crecimiento y desarrollo. Una de las
enfermedades que mas hace mencién de esto, es la diarrea, pues a
través de un desequilibrio electrolitico por pérdida de liquidos corporales
conlleva a la deshidratacion inmediata si no se trata a tiempo y con ello
una pérdida progresiva de peso.

Las valoraciones antropométricas fuera del rango de lo normal traen
consigo consecuencias ya sea a corto o largo plazo que conducen hacia
la muerte. Por lo que, la toma de medidas antropométricas funciona
como indicador de trastornos de la salud y nutricién. Los nifios mas
expuestos son aquellos que sufren alteraciones a nivel del crecimiento y
desarrollo.
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La antropometria es utilizada para identificar problemas de nutricién
en una poblacidn, con el fin de planificar, ejecutar y evaluar programas
nutricionales, gracias a esto se puede determinar las condiciones
socioecondmicas 0 aun mads importantes de salud en las que se
encuentra la poblacién y asi prevenir posibles enfermedades.

Mediante encuestas y entrevistas utilizadas en la vigilancia
nutricional, se define como la observacion continua del estado fisico de
la persona, donde se identifiquen las condiciones de salud nutricional en
las que se encuentra un estudiante preescolar, y mediante los
indicadores talla para la edad y el peso para la talla se establecen
programas de nutricion, debido a que revelan el estado nutricional de
dicho grupo poblacional.

La toma de medidas antropométricas sirve para analizar los
problemas de nutricion que, aunque no siempre es causante de las
dificultades en la falta de crecimiento de los nifios, permite planificar,
ejecutar y evaluar intervenciones para determinar las condiciones
socioecondmicas y de salud en que se encuentra la poblacion y de esta
manera prevenir posibles enfermedades.

La relacién de los indices que se manejan para el control de los nifios
en el Ecuador, son de vital importancia para mantener el descenso en la
incidencia de desnutricion en los ultimos afios.

2.4 Ejecucidn: Actores que intervinieron en la ejecuciéon del proyecto:
(estudiantes y docentes)

La encuesta realizada para la recopilacion de datos consté de la
siguiente informacién: Centro de Educacion Infantil, jornada, fecha, de los
representantes legales: sexo, edad, nivel de instruccidn, antecedentes
patoldgicos (obesidad, bajo peso, diabetes mellitus, hipertension,
dislipidemia) factores de riesgo (consumo de tabaco, alcohol, drogas,
actividad fisica), dificultad econdmica en adquirir los alimentos, si recibio
capacitacién en alimentacidon saludable y por parte de qué organismo,
conocimientos sobre la utilidad de la informacién del carné de salud del nio.

De los nifios: La edad en afios y meses, antecedentes patoldgicos
personales (obesidad, bajo peso, otras), alimentaciéon (consumo de
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alimentos en los tres tiempos de comida, fuera de las comidas principales y
en el centro de educacion), identificacion de alimentos consumidos en las
Ultimas 24hs, si lleva lonchera al centro de educacion y su composicion.

Para la medicion de datos antropométricos, se tomaron en cuenta
los lineamientos recomendados por la OMS (OMS, 2017) con el fin de que
tengan uniformidad ya que esto va a facilitar la comparacién de la
informaciéon sobre el estado de crecimiento de distintas poblaciones
infantiles en el transcurso del tiempo.

Inconvenientes que se presentaron durante la ejecucidn del proyecto:

En la reunidn de socializacidn del proyecto con padres y/o tutores de
los nifios, algunos padres se negaron a que sus hijos participaran en el
proyecto, por lo cual no firmaron el acta de consentimiento informado y no
fueron incluidos en la investigacion.

2.5 Resultados y metas trazadas.

Estado nutricional de nifios preescolares de colegios fiscales de La Libertad,
provincia de Santa Elena.

Como parte del proyecto de investigacion de la Carrera de Enfermeria,
se realizé la medicion del peso y la talla de los nifios en edad preescolar de
los diez centros de educacién incluidos en el proyecto, tales como: Abdén
Calderdn Garaicoa, Carmen Montenegro Obregdn, Francisco Valdivia Diaz,
Ivan Abad Guerra, John Penney, Luz Esmeralda Valdivia, Manuela Espejo,
Once de diciembre, Rosa Alava de Vicufia y Sixto Chang Cansing; con los datos
obtenidos se realizd la evaluacion del estado nutricional que a continuacién
se muestran:

Estadisticas generales nifios/as de 3 a 5 afios

Tablal. Distribucion de nifios preescolares por sexo y edad de los C.E.l de La
Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Distribucidn de nifios preescolares por sexo y edad de los
C.E.l
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SEXO 3 ANOS 4 ANOS 5 ANOS TOTAL
NINOS 47 214 124 385
NINAS 31 244 111 386
TOTAL 78 458 235 771
PORCENTAJE 10.1 59.4 30.5 100

Fuente: Informacién del proyecto: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacién Inicial del Canton La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2018"

Figura 1. Distribucion de nifios preescolares por sexo y edad de los
C.E.l de La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

DISTRIBUCION DE NINOS DE 3 A 5 ANOS SEGUN
EDAD Y SEXO DE LOS C.E.I
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantén La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se puede observar que la muestra fue equitativa entre sexo
femenino y masculino y que la edad predominante de los nifios fue de 4 afios.

Estado nutricional de los preescolares de tres a cinco afios

Tabla 2: Estado nutricional de preescolares de tres a cinco anos de los C.E.I
de La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO NUTRICIONAL DE PREESCOLARES DE 3 A 5 ANOS
DE LOS C.E.I
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VARIABLE | NINOS NINAS PORCENTAJE (%)

D 106 71 22.96

RD 104 126 29.83

N 133 140 35.41

RS 10 10 2.59

S 4 2 0.78

RRT 3 8 1.43

RT 1 6 0.91

RD - RRT 12 12 3.11

D- RRT 7 10 2.20

D-RT 2 0 0.26

RD - RT 2 1 0.39

RS - RT 1 0 0.13

TOTAL 385 386 100.00
771 |

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en
Centros de Educacion Inicial del Cantén La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-
2019

Leyenda:

D: Desnutricion

RD: Riesgo de Desnutricién

N: Normal

RS: Riesgo de Sobrepeso

S: Sobrepeso

RRT: Riesgo de Retraso de Talla

RT: Retraso de Talla

RD-RRT: Riesgo de Desnutricion - Riesgo de Retraso de Talla
D-RRT: Desnutricién - Riesgo de Retraso de Talla
D-RT: Desnutricién - Retraso de Talla

RD-RT: Riesgo de Desnutricion - Retraso de Talla
RS-RT: Riesgo de Sobrepeso - Retraso de Talla

Figura 2: Estado nutricional de preescolares de tres a cinco afios de

los C.E.| de La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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® D= Desnutricion

¢ RD= Riesgo de desnutricidon

* N= Normal

® RS= Riesgo de sobrepeso

¢ S=Sobrepeso

¢ RRT= Riesgo de Retraso de Talla

* RT= Retraso de Talla

* RD-RRT= Riesgo de desnutricién y Riesgo de Retraso de Talla
¢ D-RRT= Desnutricion y Riesgo de Retraso de talla
¢ D-RT= Desnutricién y Retraso de talla

* RD-RT= Riesgo de desnutricidn y Retraso de Talla

* RS-RT= Riesgo de Sobrepeso y Retraso de Talla

Fuente: Proyecto de investigacidn: “Estado nutricional de nifios/as

de tres a cinco afios de edad en Centros de Educacion Inicial del Cantén La

Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2018"

Analisis: El estado nutricional resultante de la investigacion realizada

en nifios preescolares de tres a cinco afios, denota que el 53% de los nifios

aproximadamente presenta Riesgo de Desnutricion y Desnutricion. La

importancia radica que la desnutricién es aguda y no crénica, por lo cual se

puede intervenir oportunamente evitando asi consecuencias mas graves en

la salud de los ninos.

Tabla 3: Estado nutricional de preescolares de 3 afios de los C.E.I de La

Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

LOS C.E.I

ESTADO NUTRICIONAL DE LOS PREESCOLARES DE 3 ANOS DE
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VARIABL
E NINOS NINAS PORCENTAJE (%)
D 10 7 21.79
RD 14 10 30.77
N 21 13 43.59
RS 1 0 1.28
RT 0 1 1.28
RD - RRT 1 0 1.28
TOTAL 47 31 100.00

78

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en
Centros de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-
2019”

Figura 3: Estado nutricional de los preescolares de 3 afios de los C.E.|

de La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”
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Analisis: El estado nutricional en los nifios de 3 afios representa
un 30,77% en Riesgo de Desnutricion y 21,79% de Desnutricion,
siendo mas frecuente en el sexo masculino tanto en desnutricién como

en riesgo de la misma.

Tabla 4: Estado nutricional de preescolares de 4 ainos de los C.E.I de La

Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO NUTRICIONAL DE LOS PREESCOLARES DE 4 ANOS DE
LOS C.E.I
VARIABLE NINOS NINAS PORCENTAJE (%)
D 66 43 23.80
RD 58 82 30.57
N 70 85 33.84
RS 7 7 3.06
S 2 0 0.44
RRT 2 5 1.53
RT 0 3 0.66
RD - RRT 7 10 3.71
D- RRT 1 8 1.97
RD - RT 1 1 0.44
TOTAL 214 244 100.00
458

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 4: Estado nutricional de los preescolares de 4 afios de los C.E.I
de La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en
Centros de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-

2019”

Andlisis: El estado nutricional en los nifios de 4 afios representa

casi un 30,57% en Riesgo de Desnutricidn y 23,80% aproximadamente

de Desnutricion, siendo mas frecuente en el sexo masculino tanto en

desnutricién como en riesgo de la misma.

Tabla 5: Estado nutricional de preescolares de 5 ainos de los C.E.I de La

Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO NUTRICIONAL DE PREESCOLARES DE 5 ANOS
DELOS C.E. |
VARIABLE | NINOS NINAS PORCENTAJE (%)
D 30 21 21.70
RD 32 34 28.09
N 42 42 35.74
RS 2 3 2.13
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S 2 2 1.70
RRT 1 3 1.70
RT 1 2 1.28
RD - RRT 2 4 2.55
D- RRT 6 2 3.40
D-RT 2 0 0.85
RD - RT 1 0 0.43
RS -RT 1 0 0.43
TOTAL 122 113 100.00
235

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en
Centros de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-
2019”

Figura 5: Estado nutricional de los preescolares de 5 afios de los C.E.I

de La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en
Centros de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-

2019”

Analisis: El estado nutricional en los nifios de 5 afios representa 28,09%

en Riesgo de Desnutricion y un 21,70% aproximadamente de
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Desnutricion, siendo mas frecuente la desnutricién en el sexo

masculino.

También, se entregé a los directores de cada centro de educacién
inicial el informe final, donde en cada grafico indica los datos
obtenidos en relacién al estado nutricional de los preescolares
evaluados. Como parte del proyecto y estrategias de intervenciones,
se realizaron talleres de educacién alimentaria nutricional para los
nifos, padres y/o representantes legales y el personal docente de la
institucion, que fue coordinado previamente con la direccién del
centro, para dar lineamientos nutricionales encaminados a la

alimentacion saludable.

A continuacion, se detalla la informacién global por institucién

educativa:

CENTRO DE EDUCACION INICIAL: ABDON CALDERON GARAICOA

Tabla 6: Distribucién de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.I:

Abdon Calderdn Garaicoa, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

SEXO 3 ANOS 4 ANOS 5 ANOS TOTAL
NINOS 3 24 8 35
NINAS 4 21 12 37
TOTAL 7 45 20 72
PORCENTAJ
E 9.7 62.5 27.8 100

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”
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Figura 6: Distribucién de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.I:

Abdoén Calderdn Garaicoa, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantén La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se puede observar que la muestra fue equitativa entre
sexo femenino y masculino y que la edad predominante de los nifos

fue de 4 aios.

Tabla 7: Estado nutricional de nifios de 3 a 5 anos del C.E.] Abddn

Calderdn Garaicoa, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

} ; PORCENTAJE
VARIABLE NINOS NINAS (%)
D 6 2 1.1
RD 11 18 40,3
N 14 12 36,1
RS 0 1 1,4
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RD - RRT 3 1 5,6
D- RRT 0 3 4,2
D-RT 1 0 1,4
TOTAL 35 37 100,0

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en
Centros de Educacion Inicial del Cantén La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-
2019”

Figura 7: Estado nutricional de nifios de 3 a 5 afios del C.E.I Abddn

Calderdn Garaicoa, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros

de Educacién Inicial del Canton La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se encontré que el 11,1% de los nifios de 3 a 5 afios
presentd Desnutricidon y 40,3% presentd Riesgo de Desnutricion. Es
decir, de la muestra recolectada (72 nifios), se evidencié que 6 nifios y
2 niflas presenta desnutricion y 11 nifios y 18 nifias riesgo de

desnutriciéon. También se evidencid que existe combinacion de
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indicadores como Riesgo de Desnutricion y Riesgo de Retraso de talla
en 5,6% (correspondiente a 3 nifios y 1 nifia) y Desnutricién y Riesgo

de Retraso de Talla en el 4,2% (observado en 3 nifias).

Tabla 8: Estado nutricional de nifos de 3 afios del C.E.| Abddn Calderdn

Garaicoa, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO ; PORCENTAJE
NUTRICIONAL NINOS (%)
RD 4 57,14
N 3 42,86
TOTAL 7 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de
edad en Centros de Educacién Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo
2016-2019”

Grafico 8: Estado nutricional de ninos de 3 afios del C.E.I Abddn

Calderdn Garaicoa, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de nifios de 3 anos del
C.E. Abddn Calderdn Garaicoa, La
Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en
Centros de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-

2019”
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Andlisis: Se encontré que el 57,14% de los nifos de 3 afios

presentd Riesgo de Desnutricion.

Tabla 9: Estado nutricional de nifios de 4 afios del C.E.| Abddn Calderdn

Garaicoa, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO ; PORCENTAJE
NUTRICIONAL NINOS (%)

D 5 11,11
RD 6 35,56
N 7 37,78
RS 1 2,22
RD - RRT 3 6,67
D- RRT 3 6,67
TOTAL 45 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de

edad en Centros de Educacidn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo
2016-2019”

Figura 9: Estado nutricional de niflos de 4 afios del C.E.I Abddn

Calderdn Garaicoa, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de ninos de 4 anos
del C.E.l Abddn Calderén Garaicoa, La
Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en

Centros de Educacion Inicial del Cantén La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-
2019”
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Andlisis: Se evidencié que el 35,56% de los nifios de 4 afios
presentd Riesgo de Desnutricidony el 11,11% Desnutricion. Como dato
a destacar se encontrd una combinacién de variables como Riesgo de
Desnutricion con Riesgo de Retraso de Talla en un 6,67% y
Desnutricion con Riesgo de Retraso de Talla en un 6,67% de la misma
forma.

Tabla 10: Estado nutricional de nifios de 5 afios del C.E.I Abdén

Calderdn Garaicoa, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO ; PORCENTAJE
NUTRICIONAL NINOS (%)

D 3 15,00
RD 9 45,00
N 6 30,00
RD - RRT 1 5,00
D-RT 1 5,00
TOTAL 20 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de
edad en Centros de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo
2016-2019”

Figura 10: Estado nutricional de nifios de 5 afios del C.E.I Abddn

Calderdn Garaicoa, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de nifios de 5 anos
del C.E.I Abddn Calderdn Garaicoa, La
200 Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

O — — —

D RD N RD-RRT D-RT TOTAL
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de
edad en Centros de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo
2016-2019”

Da Costa Leites & Diaz, 2021
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Andlisis: Se encontré que el 45,00% de los nifios de 5 anos
presentd Riesgo de Desnutricion y 15,00% Desnutricidon. Se observa
combinacidn de Riesgo de Desnutricidon y Riesgo de Retraso de talla
en un 5,00% y Desnutricion y Retraso de talla en otro 5,00% de la
poblacién en estudio.

CENTRO DE EDUCACION INICIAL: CARMEN MONTENEGRO DE

OBREGON

Tabla 11: Distribucidn de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.I:

Carmen Montenegro de Obregoén, La Libertad, Santa Elena, 2016-

2019.

SEXO 3 ANOS 4 ANOS 5 ANOS TOTAL
NINOS 5 48 66 119
NINAS 4 37 50 91
TOTAL 9 85 116 210
PORCENTAJE 4,3 40,5 55,2 100

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantén La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 11: Distribucién de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.I:
Carmen Montenegro de Obregodn, La Libertad, Santa Elena, 2016-
2019.

Da Costa Leites & Diaz, 2021



Distribucion de nifios preescolares por sexo y
edad del C.E.I: Carmen Montenegro de
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de Educacidn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Andlisis: Se destaca que la muestra fue mayoritariamente

masculina respecto al sexo y la edad predominante de los nifos fue de

5 afios.

Tabla 12: Estado nutricional de nifios de 3 a 5 afios del C.E.l Carmen

Montenegro de Obregdn, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO NUTRICIONAL PORCENTAJE
DE 3 A 5 ANOS NINOS NINAS (%)

D 23 12 16,7

RD 31 28 28,1

N 46 37 39,5

RS 2 4 2,9

S 1 2 1,4

RRT 2 1 1,4

RT 1 3 1,9

RD - RRT 6 3 4,3

D- RRT 4 1 24

D-RT 1 0 0,5

RD - RT 1 0 0,5

RS - RT 1 0 0,5

TOTAL 119 91 100,00

Da Costa Leites & Diaz, 2021




210

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 12: Estado nutricional de nifios de 3 a 5 afios del C.E.I Carmen
Montenegro de Obregdn, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

D= Desnutricion

RD= Riesgo de desnutricion
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Andlisis: Se evidencia que 16,7% de los nifios de 3 a 5 afos
presentd Desnutricidon y 28,1% presento Riesgo de Desnutricion. Es
decir, de la muestra recolectada (210 nifios), se evidencié que 23 nifios
y 12 nifias presenta desnutricidon y 31 nifios y 28 nifias riesgo de
desnutricién. También se observa que existe Riesgo de Desnutricion
con Riesgo de Retraso de Talla en un 4,3% (6 nifios y 3 nifas) y
Desnutricion con Riesgo de Retraso de Talla en un 2,4% (4 nifios y 1
nina).

Tabla 13: Estado nutricional de nifios de 3 afos del C.E.I Carmen

Montenegro de Obregdn, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Estado nutricional de nifos de 3 afos del C.E.I
Carmen Montenegro de Obregon, La Libertad,
Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se encontré que el 33,33% de los nifios de 3 afos
presentaron Riesgo de Desnutricion, 22,22% Desnutricion y 11,11%
Retraso de Talla.

Tabla 14: Estado nutricional de nifios de 4 afios del C.E.| Carmen

Montenegro de Obregdn, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

B PORCENTAJE
ESTADO NUTRICIONAL NINOS (%)

D 13 15,29
RD 31 36,47
N 29 34,12
RS 2 2,35
RRT 2 2,35
RT 1 1,18
RD - RRT 5 5,88
D- RRT 1 1,18
RD - RT 1 1,18
TOTAL 85 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Da Costa Leites & Diaz, 2021
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Estado nutricional de nifos de 4 afos del C.E.I
Carmen Montenegro de Obregon, La Libertad,
Santa Elena, 2016-2019.
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Grafico 14: Estado nutricional de nifios de 4 afios del C.E.I Carmen Montenegro de Obregdn, La Libertad,
Santa Elena, 2016-2018.

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se encontré que el 36,47% de los nifios de 4
anos presentd6 Riesgo de Desnutricion y 15,29%
Desnutricion. Se observa combinacién de Riesgo de
Desnutricidon y Riesgo de Retraso de talla en un 5,88% de la
poblacion en estudio.
Tabla 15: Estado nutricional de nifios de 5 afos del C.E.|
Carmen Montenegro de Obregon, La Libertad, Santa Elena,
2016-2019.

ESTADO NUTRICIONAL NINOS PORCENTAJE (%)
D 20 17,24
RD 25 21,55
N 51 43,97
RS 4 3,45

Da Costa Leites & Diaz, 2021
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S 3 2,59
RRT 1 0,86
RT 2 1,72
RD - RRT 4 3,45
D- RRT 4 3,45
D-RT 1 0,86
RS - RT 1 0,86
TOTAL 116 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 15: Estado nutricional de nifos de 5 afos del C.E.I Carmen

Montenegro de Obregdn, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de niflos de 5 afos del C.E.I
Carmen Montenegro de Obregon, La Libertad,
Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se encontré que el 21,55% de los nifios de 5 anos
presentd Riesgo de Desnutricidn, 17,24% Desnutricidon y Riesgo de

Sobrepeso 3,45%. Se observa combinacidn de Riesgo de Desnutricion

Da Costa Leites & Diaz, 2021
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y Riesgo de Retraso de talla en un 3,45% y Desnutricidn y Riesgo de

Retraso de talla en otro 3,45% de la poblacién en estudio.

CENTRO DE EDUCACION INICIAL: FRANCISCO VALDIVIA DIiAZ

Tabla 16: Distribucién de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.I

Francisco Valdivia Diaz, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

SEXO 3 ANOS 4 ANOS 5 ANOS TOTAL
NINOS 3 15 8 26
NINAS 1 11 18
TOTAL 4 26 14 44
PORCENTAJE 9,1 59,1 31,8 100

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 16: Distribucion de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.I

Francisco Valdivia Diaz, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Distribucion de nifios preescolares por sexo y
edad del C.E.I Francisco Valdivia Diaz, La Libertad,
Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Da Costa Leites & Diaz, 2021
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Analisis: Se destaca que la muestra fue mayoritariamente

masculina respecto al sexo y la edad predominante de la poblacién es

estudio fue de 4 afios.

Tabla 17: Estado nutricional de ninos de 3 a 5 afios del C.E.| Francisco

Valdivia Diaz, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO B ; PORCENTAJE
NUTRICIONAL NINOS NINAS (%)

D 11 5 36,4

RD 6 29,5

N 7 5 27,3

RS 1 0 2,3

D- RRT 0 2 4,5
TOTAL 26 18 100,0

44

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 17: Estado nutricional de nifios de 3 a 5 afios del C.E.I Francisco

Valdivia Diaz, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Da Costa Leites & Diaz, 2021
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros

de Educacién Inicial del Canton La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Andlisis: Se evidencia que 36,4% de los nifios de 3 a 5 afios

presentd Desnutricion y 29,5% presentd Riesgo de Desnutricion. Es

decir, de la muestra recolectada (44 nifios), se evidencidé que 11 nifios

y 5 niflas presenta desnutricion y 7 nifilos y 6 nifias riesgo de

desnutricién. También se observa que existe Desnutricion con Riesgo

de Retraso de Talla en un 4,5% (2 niias).

Tabla 18: Estado nutricional de nifios de 3 afios del C.E.|I Francisco

Valdivia Diaz, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO NUTRICIONAL NINOS PORCENTAJE (%)
D 2 50,00

RD 2 50,00

TOTAL 4 100,00

Fuente: Proyecto de investigacidn: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en
Centros de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-

2019”

Da Costa Leites & Diaz, 2021
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Figura 18: Estado nutricional de nifios de 3 afios del C.E.l Francisco

Valdivia Diaz, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de ninos de 3 anos del C.E.I
Francisco Valdivia Diaz, La Libertad, Santa
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantén La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Andlisis: Se encontré que el 50,0% de los nifios de 3 afios
presentd Desnutricidon y 50,0% Riesgo de Desnutricidon.
Tabla 19: Estado nutricional de ninos de 4 afios del C.E.l Francisco

Valdivia Diaz, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO B PORCENTAJE
NUTRICIONAL NINOS (%)
D 8 30,77
RD 8 30,77
N 8 30,77
D- RRT 2 7,69
TOTAL 26 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de
edad en Centros de Educacidn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo
2016-2019”

Da Costa Leites & Diaz, 2021
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Figura 19: Estado nutricional de nifios de 4 afios del C.E.l Francisco

Valdivia Diaz, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros

de Educacién Inicial del Canton La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se encontré que el 30,77% de los nifos de 4 afios
presentd Desnutricion y el mismo porcentaje (30,77%) presentd
Riesgo de Desnutricion. Se observa combinacién de Desnutricion y
Riesgo de Retraso de talla en un 7,69% de la poblacion en estudio.
Tabla 20: Estado nutricional de nifios de 5 afios del C.E.I Francisco

Valdivia Diaz, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO NUTRICIONAL NINOS PORCENTAJE (%)
D 6 42,86

RD 3 21,43

N 4 28,57

RS 1 7,14

TOTAL 14 100,00

Da Costa Leites & Diaz, 2021
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de
edad en Centros de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo
2016-2019”

Figura 20: Estado nutricional de nifios de 5 afios del C.E.l Francisco

Valdivia Diaz, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de ninos de 5 afios del C.E.I
Francisco Valdivia Diaz, La Libertad, Santa
Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se encontré que el 42,86% de los nifos de 5 afios
presentd Desnutricidn, el 21,43% Riesgo de Desnutricidn y Riesgo de
Sobrepeso el 7,14% de la poblacién en estudio.

CENTRO DE EDUCACION INICIAL: IVAN ABAD GUERRA

Tabla 21: Distribucidn de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.I:

Ivan Abad Guerra, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Da Costa Leites & Diaz, 2021

SEXO 3 ANOS 4 ANOS 5 ANOS TOTAL
NINOS 7 14 5 26
NINAS 2 21 4 27
TOTAL 9 35 9 53
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PORCENTAJE 17,0 66,0 17,0 100

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 21: Distribucion de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.I:

Ivan Abad Guerra, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Distribucion de nifios preescolares por sexo y
edad del C.E.I: Ivdan Abad Guerra, La Libertad,
Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros

de Educacién Inicial del Canton La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”
Andlisis: Se destaca que la muestra fue bastante equitativa

respecto al sexo y la edad predominante de la poblacién es estudio fue

de 4 anos.

Tabla 22: Estado nutricional de nifios de 3 a 5 afios del C.E.l lvan Abad

Guerra, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

; B PORCENTAJE
ESTADO NUTRICONAL NINOS NINAS (%)
D 10 5 28,3
RD 3 7 18,9
N 11 12 43,4

Da Costa Leites & Diaz, 2021 58




RS 1 0 1,9

RRT 0 1 1,9

RD - RRT 0 2 3.8

D- RRT 1 0 1,9

TOTAL 26 27 100,0
53

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 22: Estado nutricional de nifios de 3 a 5 afos del C.E.| Ivan Abad

Guerra, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2018"
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Andlisis: Se revela que 28,3% de los nifos de 3 a 5 afios
presentd Desnutricidon y 18,9% presentd Riesgo de Desnutricion. Es
decir, de la muestra recolectada (53 nifios), se evidencié que 10 nifios
y 5 niflas presenta desnutricion y 3 nifios y 7 nifias riesgo de
desnutricién. También se observd la persistencia de Riesgo de
Desnutricion con Riesgo de Retraso de Talla en el 3,8%,
correspondiente a 2 nifias.

Tabla 23: Estado nutricional de nifos de 3 afios del C.E.I lvan Abad

Guerra, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO NUTRICIONAL | NINOS | PORCENTAJE (%)
D 2 22,22

RD 1 11,11

N 6 66,67

TOTAL 9 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad
en Centros de Educacion Inicial del Cantén La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-
2019”

Figura 23: Estado nutricional de nifios de 3 afios del C.E.I lvan Abad

Guerra, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de ninos de 3 afios del
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Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se encontré que el 22,22% de los nifos de 3 afios
presentd Desnutricidon, el 11,11% Riesgo de Desnutricion de la
poblacién en estudio.

Tabla 24: Estado nutricional de nifios de 4 afos del C.E.I Ivan Abad

Guerra, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO ]
NUTRICIONAL NINOS | PORCENTAJE (%)
D 10 28,57

RD 7 20,00

N 13 37,14

RS 1 2,86

RRT 1 2,86

RD - RRT 2 5,71
D- RRT 1 2,86
TOTAL 35 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacién Inicial del Canton La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 24: Estado nutricional de nifios de 4 afios del C.E.I lvan Abad

Guerra, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de nifios de 4 anos del C.E.I
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se encontré que el 28,57% de los nifos de 4 afios
presentd Desnutricidon, el 20,00% Riesgo de Desnutricion de la
poblacién en estudio. También se observé la persistencia de Riesgo de
Desnutricion con Riesgo de Retraso de Talla en el 5,71% de la
muestra.

Tabla 25: Estado nutricional de nifios de 5 afios del C.E.l lvan Abad

Guerra, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO NUTRICIONAL | NINOS | PORCENTAJE (%)
D 3 33,33

RD 2 22,22

N 4 44,44

TOTAL 9 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad
en Centros de Educacion Inicial del Canton La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-
2019”

Figura 25: Estado nutricional de nifios de 5 afios del C.E.I lvan Abad

Guerra, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacidon: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en centros
de Educacidn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se encontré que el 33,33% de los niflos de 5 afios
presentd Desnutricidon, el 22,22% Riesgo de Desnutricion de la
poblacién en estudio.

CENTRO DE EDUCACION INICIAL: JOHN PENNEY

Tabla 26: Distribucién de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.I

John Penney, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

SEXO 3 ANOS 4 ANOS 5 ANOS TOTAL
NINOS 5 10 3 18
NINAS 0 12 7 19
TOTAL 5 22 10 37
PORCENTAJE 13,5 59,5 27,0 100

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantén La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 26: Distribucion de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.|

John Penney, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se destaca que la muestra fue equitativa referente al

sexo Yy la edad predominante de la poblacion es estudio fue de 4 afos.

Tabla 27: Estado nutricional de nifios de 3 a 5 anos del C.E.l John

Penney, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

] ] PORCENTAJE
ESTADO NUTRICIONAL |  NINOS NINAS (%)
D 3 16,2
RD 11 6 45,9
N 7 27,0
RS 1 2 8,1
RRT 0 1 2,7
TOTAL 18 19 100,0
37

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 27: Estado nutricional de nifios de 3 a 5 afios del C.E.I John

Penney, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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e D= Desnutricién

e RD= Riesgo de
desnutricion
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Retraso de Talla
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Los datos obtenidos de la muestra (37 nifios) presenté
45,9% Riesgo de Desnutricion (11 nifios y 6 nifias presenta
desnutricién), 16,2% de los nifios de 3 a 5 afios presenté Desnutricion
(3 nifios y 3 nifas) y 8,1% presentd Riesgo de Sobrepeso (1 nifioy 2

nifias).

Tabla 28: Estado nutricional de nifios de 3 afios del C.E.| John Penney,

La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

B PORCENTAJE
ESTADO NUTRICIONAL NINOS (%)
D 1 20,00
RD 4 80,00
TOTAL 5 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 28: Estado nutricional de nifios de 3 afios del C.E.I John Penney,

La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros

de Educacion Inicial del Cantén La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Andlisis: Se encontré que el 80,00% de los nifos de 3 afios
presentd Riesgo de Desnutricion y 20,00% Desnutricion.
Tabla 29: Estado nutricional de nifios de 4 afios del C.E.I John Penney,

La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO NUTRICIONAL | NINOS PORCENTAJE (%)
D 3 13,64
RD 7 31,82
N 8 36,36
RS 3 13,64
RRT 1 4,55
TOTAL 22 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantén La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 29: Estado nutricional de nifios de 4 afios del C.E.I John Penney,

La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de nifos de 4 anos del
C.E.l John Penney, La Libertad, Santa Elena,

2016-2019.
150
100
50
P — — . =
D RD N RS RRT TOTAL

m NINOS PORCENTAIJE (%)

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros

de Educacién Inicial del Canton La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Da Costa Leites & Diaz, 2021

66



Andlisis: Se encontré que el 31,82% de los nifios de 4 afios
presentd Riesgo de Desnutricion, 13,62% Desnutricion y 13,64%
Riesgo de Sobrepeso.

Tabla 30: Estado nutricional de nifios de 5 afios del C.E.I John Penney,

La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO NUTRICIONAL | NINOS PORCENTAJE (%)
D 2 20,00
RD 6 60,00
N 2 20,00
TOTAL 10 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 30: Estado nutricional de nifios de 5 afios del C.E.I John Penney,

La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de ninos de 5 afios del C.E.I
John Penney, La Libertad, Santa Elena, 2016-

20109.

120
100

80

60

0 I

20

0 — . — — . [
D RD N TOTAL

mNINOS ® PORCENTAJE (%)

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”
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Andlisis: Se encontré que el 60,00% de los niflos de 5 afios
presentd Riesgo de Desnutricion y 20,00% Desnutricion.

CENTRO DE EDUCACION INICIAL: LUZ ESMERALDA VALDIVIA

Tabla 31: Distribucién de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.I

Luz Esmeralda Valdivia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

SEXO 3 ANOS 4 ANOS 5 ANOS TOTAL
NINOS 1 8 9 18
NINAS 1 17 5 23
TOTAL 2 25 14 41
PORCENTAJE 4,9 61,0 34,1 100

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 31: Distribucion de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.|

Luz Esmeralda Valdivia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”
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Andlisis: Se destaca que la muestra fue en su mayoria femenina

y la edad predominante de la poblaciéon es estudio fue de 4 afios.

Tabla 32: Estado nutricional de nifios de 3 a 5 afios del C.E.l Luz

Esmeralda Valdivia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO ; ; PORCENTAJE
NUTRICIONAL NINOS NINAS (%)
D 4 4 19,5
RD 5 6 26,8
N 5 12 41,5
RS 1 0 24
S 1 0 24
RRT 1 1 4,9
RD - RRT 1 0 24
TOTAL 18 23 100,00
41

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 32: Estado nutricional de nifios de 3 a 5 afios del C.E.l Luz

Esmeralda Valdivia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de nifos de 3 a 5 afos
del C.E.l Luz Esmeralda Valdivia, La
Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

120
100
80
60
40

20
0 | | || — — —_— — I

D RD N RS S RRT RD-RRT TOTAL

mNINOS mNINAS m PORCENTAIE (%)

Da Costa Leites & Diaz, 2021

e D= Desnutricion

o RD= Riesgo de
desnutricién

o N= Normal

e RS= Riesgo de
sobrepeso

e S=Sobrepeso

o RRT= Riesgo de
Retraso de Talla

e RD-RRT= Riesgo
de desnutricion y
Riesgo de Retraso
de Talla
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Anadlisis: Se encontré6 que 26,8% presentd Riesgo de
Desnutricion, 19,5% de los nifios de 3 a 5 afios presenté Desnutricion
y Riesgo de Retraso de Talla un 4,9%. Es decir, de la muestra
recolectada (41 nifos), se evidencié que 5 niflos y 6 nifias Riesgo de
Desnutricion, 4 nifos y 4 nifias presenta Desnutricidon y 1 nifio y 1 nifia

Riesgo de Retraso de Talla.

Tabla 33: Estado nutricional de nifios de 3 afios del C.E.l Luz Esmeralda

Valdivia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO ]
NUTRICIONAL NINOS PORCENTAJE (%)

N 2 100,00

TOTAL 2 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 33: Estado nutricional de niflos de 3 afios del C.E.I Luz Esmeralda

Valdivia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se encontré que el 100,00% de los nifios de 3 afios se
encuentran con un estado nutricional Normal, considerandose que

son 2 nifios los que tienen esa edad.

Tabla 34: Estado nutricional de nifios de 4 afios del C.E.l Luz Esmeralda

Valdivia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO . PORCENTAJE
NUTRICIONAL NINOS (%)

D 6 24,00
RD 6 24,00
N 11 44,00
RS 1 4,00
RRT 1 4,00
TOTAL 25 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacién Inicial del Canton La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 34: Estado nutricional de niflos de 4 aifos del C.E.I Luz Esmeralda

Valdivia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se encontré que el 24,00% de los nifos de 4 afios

presentd Desnutricidn y otro 24,00% Riesgo de Desnutricion.

Tabla 35: Estado nutricional de nifios de 5 afios del C.E.l Luz Esmeralda

Valdivia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO ; PORCENTAJE
NUTRICIONAL NINOS (%)
D 2 14,29
RD 5 35,71
N 4 28,57
S 1 7,14
RRT 1 7,14
RD - RRT 1 7,14
TOTAL 14 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 35: Estado nutricional de nifios de 5 afios del C.E.I Luz Esmeralda

Valdivia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se encontrd que 35,71% de los niflos de 5 afios presenté

Riesgo de Desnutricion y 14,29% Desnutricion.

Tabla 36: Distribucion de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.I

Manuela Espejo, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

SEXO 3 ANOS 4 ANOS 5 ANOS TOTAL
NINOS 0 15 5 20
NINAS 5 24 4 33
TOTAL 5 39 9 53
PORCENTAJE 9,4 73,6 17,0 100

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

CENTRO DE EDUCACION INICIAL: MANUELA ESPEJO

Figura 36: Distribucion de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.|

Manuela Espejo, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se destaca que la muestra fue en su mayoria femenina

y la edad predominante de la poblacién es estudio fue de 4 afios.

Tabla 37: Estado nutricional de nifios de 3 a 5 afios del C.E.I Manuela

Espejo, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO j ] PORCENTAJE

NUTRICIONAL NINOS NINAS (%)
D 5 10 28,3
RD 5 10 28,3
N 8 12 37,7
RD - RRT 1 0 1,9
D- RRT 1 1 38
TOTAL 20 33 100,0

53

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 37: Estado nutricional de nifos de 3 a 5 ainos del C.E.I Manuela

Espejo, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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e D= Desnutricion
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se evidencia que 28,3% de los nifios de 3 a 5 afios presentd
Desnutricion y 28,3% presentd Riesgo de Desnutricion. Es decir, de la
muestra recolectada (53 niiios), se evidencié que 5 nifios y 10 nifias

presenta desnutricion y 5 nifios y 10 nifas riesgo de desnutricién.

Tabla 38: Estado nutricional de nifios de 3 afios del C.E.I Manuela

Espejo, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO ]
NUTRICIONAL NINOS | PORCENTAJE (%)
D 1 20,00
RD 1 20,00
N 3 60,00
TOTAL 5 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad
en Centros de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-
2019”

Figura 38: Estado nutricional de nifios de 3 afios del C.E.I Manuela

Espejo, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se encontré que 20,00% de los niflos de 3 afios presenté
Desnutricion y 20,00% Riesgo de Desnutricidn.
Tabla 39: Estado nutricional de nifios de 4 anos del C.E.I Manuela

Espejo, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO ]
NUTRICIONAL NINOS | PORCENTAJE (%)
D 13 33,33
RD 10 25,64
N 15 38,46
RD - RRT 1 2,56
TOTAL 39 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad
en Centros de Educacion Inicial del Canton La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-
2019”

Figura 39: Estado nutricional de nifos de 4 afios del C.E.I Manuela

Espejo, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se encontré que 33,33% de los nifios de 4 afios
presentd Desnutricidon y 25,64% Riesgo de Desnutricion.
Tabla 40: Estado nutricional de nifios de 5 anfos del C.E.I Manuela

Espejo, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO ]
NUTRICIONAL NINOS | PORCENTAJE (%)
D 1 11,11
RD 4 44,44
N 2 22,22
D- RRT 2 22,22
TOTAL 9 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad

en Centros de Educacion Inicial del Canton La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-
2019”

Figura 40: Estado nutricional de nifos de 5 afios del C.E.I Manuela

Espejo, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de ninos de 5 afios del C.E.I
Manuela Espejo, La Libertad, Santa Elena, 2016-

20109.
120
100
80
60
40
20 I
N R B B .
D RD N D- RRT TOTAL

mNINOS = PORCENTAJE (%)

Da Costa Leites & Diaz, 2021

77



Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se encontré que 44,44% de los nifios de 5 afios

presentd Riesgo de Desnutricidny 22,22% Desnutricion con Riesgo de

Retraso de Talla.

CENTRO DE EDUCACION INICIAL: ONCE DE DICIEMBRE

Tabla 41: Distribucidn de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.I

Once de Diciembre, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

SEXO 3 ANOS 4 ANOS 5 ANOS TOTAL
NINOS 10 31 5 46
NINAS 3 54 4 61
TOTAL 13 85 9 107
PORCENTAJE 12,1 79,4 8.4 100

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacidn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 41: Distribucion de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.|

Once de Diciembre, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2018"

Analisis: Se destaca que la muestra fue en su mayoria femenina

y la edad predominante de la poblacién es estudio fue de 4 afios.

Tabla 42: Estado nutricional de nifios de 3 a 5 arnos del C.E.I Once de

Diciembre, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

B B PORCENTAJE
ESTADO NUTRICIONAL NINOS NINAS (%)
D 14 10 22,4
RD 14 24 35,5
N 14 19 30,8
RS 3 2 4,7
RRT 0 2 1,9
RD - RRT 0 3 2,8
D- RRT 0 1 0,9
RD - RT 1 0 0,9
TOTAL 46 61 100,0
107

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 42: Estado nutricional de nifos de 3 a 5 afios del C.E.I Once de

Diciembre, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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D= Desnutricion
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RD-RRT= Riesgo de
desnutricidn y Riesgo de
Retraso de Talla

D-RRT= Desnutriciéon y
Riesgo de Retraso de talla
RD-RT= Riesgo de
desnutricidn y Retraso de
talla

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Andlisis: Se demuestra que de los nifios de 3 a 5 afios; 35,5%

presentd Riesgo de Desnutricidn, 22,4% presenté Desnutriciony 4,7%

Riesgo de Sobrepeso. Es decir, de la muestra recolectada (107 nifios),

se evidencid que 14 nifilos y 24 ninas presentan Riesgo de

Desnutricion, 14 nifios y 10 nifias presentan Desnutricidon y 3 nifios y

3 nifias presentan Riesgo de Sobrepeso.

Tabla 43: Estado nutricional de nifios de 3 afios del C.E.| Once de

Diciembre, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

2019”

ESTADO NUTRICIONAL NINOS | PORCENTAJE (%)
D 1 7,69

RD 5 38,46

N 6 46,15

RS 1 7,69

TOTAL 13 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad
en Centros de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-
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Figura 43: Estado nutricional de nifios de 3 afios del C.E.l Once de

Diciembre, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de ninos de 3 afios del C.E.I
Once de Diciembre, La Libertad, Santa Elena,
2016-20109.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se encontré que 38,46% de los nifios de 3 afios

presentd Riesgo de Desnutricion.

Tabla 44: Estado nutricional de nifios de 4 afos del C.E.I Once de

Diciembre, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO NUTRICIONAL NINOS | PORCENTAJE (%)
D 22 25,88

RD 28 32,94

N 25 29,41

RS 4 4,71

RRT 2 2,35

RD - RRT 3 3,53

D- RRT 1 1,18

TOTAL 85 100,00
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 44: Estado nutricional de nifios de 4 afios del C.E.I Once de

Diciembre, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de ninos de 4 anos del C.E.I
Once de Diciembre, La Libertad, Santa Elena,
2016-20109.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacién Inicial del Canton La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”
Analisis: Se evidencia que 32,94% de los nifios de 4 afios presentd
Riesgo de Desnutricion, 25,88% Desnutricion y 4,71% Riesgo de
Sobrepeso.

Tabla 45: Estado nutricional de nifios de 5 afios del C.E.I Once de

Diciembre, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO NUTRICIONAL NINOS | PORCENTAJE (%)
D 1 11,11

RD 5 55,56

N 2 22,22

RD - RT 1 11,11

TOTAL 9 100,00

Da Costa Leites & Diaz, 2021
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 45: Estado nutricional de nifios de 5 afios del C.E.I Once de

Diciembre, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de nifios de 5 arios del C.E.I
Once de Diciembre, La Libertad, Santa Elena,
2016-20109.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros

de Educacion Inicial del Cantén La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se evidencia que 55,56% de los nifios de 5 afios presentd

Riesgo de Desnutricion.

CENTRO DE EDUCACION INICIAL: ROSA ALAVA VIUDA DE VICUNA

Tabla 46: Distribucion de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.I

Rosa Alava de Vicufia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

SEXO 3 ANOS 4 ANOS 5 ANOS TOTAL

NINOS 13 47 11 71

Da Costa Leites & Diaz, 2021
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NINAS 11 47 17 75
TOTAL 24 94 28 146
PORCENTAJE 16,4 64,4 19,2 100

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacién Inicial del Canton La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 46: Distribucion de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.|

Rosa Alava de Vicufia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Distribucion de nifios preescolares por sexoy
edad del C.E.I Rosa Alava de Vicufia, La Libertad,
Santa Elena, 2016-2019.
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TOTAL

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros

de Educacion Inicial del Cantén La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Andlisis: Se destaca que la muestra fue en su mayoria femenina y la

edad predominante de la poblacion es estudio fue de 4 afios.

Tabla 47: Estado nutricional de nifios de 3 a 5 afios del C.E.| Rosa Alava

de Vicuia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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ESTADO ~ ]
NUTRICIONAL NINOS NINAS PORCENTAJE (%)

D 30 20 34,2

RD 16 21 25,3

N 20 24 30,1

RS 1 1 1,4

s 2 0 1,4

RT 0 3 2,1
RD - RRT 1 3 2,7
D- RRT 1 2 2,1
RD - RT 0 1 0.7
TOTAL 71 75 100,0

146

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 47: Estado nutricional de nifios de 3 a 5 afios del C.E.| Rosa Alava

de Vicufia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

e D= Desnutricion

Estado nutricional de niflos de 3 a 5 afios « RD= Riesgo de
del C.E.I Rosa Alava de Vicufia, La desnutricién
i e N=Normal
Libertad, Santa Elena, 2016-2019. « RS= Riesgo de
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e S=Sobrepeso
100 e RT= Retraso de talla
80 o RD-RRT= Riesgo de
60 desnutricion y Riesgo de
40 Retraso de Talla

D-RRT= Desnutricion y

20 I I I Riesgo de Retraso de
cammm
D N
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RD RS S RT RD- D-RRT RD- TOTAL o RD-RT= Riesgo de
RRT RT desnutricion y Retraso
de talla

mNINOS m NINAS PORCENTAIJE (%)

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantén La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”
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Andlisis: Se revela que 34,2% de los nifios de 3 a 5 afios presentd
Desnutricion, 25,3% presentd Riesgo de Desnutricidon y 2,7% Riesgo
de Desnutricion con Riesgo de Retraso de Talla. Es decir, de la
muestra recolectada (146 nifos), se evidencio que 30 nifios y 20 nifas
presenta Desnutricidn, 16 nifos y 21 nifias Riesgo de Desnutriciény 1

nifio y 3 nifas Riesgo de Desnutricion con Riesgo de Retraso de Talla.

Tabla 48: Estado nutricional de nifios de 3 afios del C.E.I Rosa Alava de

Vicufia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO NUTRICIONAL NINOS PORCENTAJE (%)
D 8 33,33

RD 4 16,67

N 11 45,83

RD - RRT 1 4,17
TOTAL 24 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 48: Estado nutricional de nifios de 3 afios del C.E.| Rosa Alava

de Vicuiia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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Estado nutricional de ninos de 3 anos del
C.E.I Rosa Alava de Vicuiia, La Libertad, Santa
Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacién Inicial del Canton La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Andlisis: Se evidencia que el 33,33% de los nifios de 3 afios presento
Desnutricion y 16,67% Riesgo de Desnutricion.
Tabla 49: Estado nutricional de nifios de 4 afios del C.E.| Rosa Alava de

Vicufia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO NUTRICIONAL NINOS PORCENTAJE (%)
D 29 30,85

RD 27 28,72

N 27 28,72

RS 2 2,13

S 2 2,13

RT 2 2,13
RD - RRT 3 3,19
D- RRT 1 1,06
RD - RT 1 1,06
TOTAL 94 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad
en Centros de Educacidn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-
2019”

Da Costa Leites & Diaz, 2021
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Figura 49: Estado nutricional de nifios de 4 afios del C.E.| Rosa Alava

de Vicuia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de ninos de 4 afios del C.E.I
Rosa Alava de Vicuiia, La Libertad, Santa Elena,

2016-20109.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Analisis: Se evidencia que el 30,85% de los nifos de 4 afios presentd
Desnutricion, 28,72% Riesgo de Desnutricion y 3,19% Riesgo de
Desnutricion con Riesgo de Retraso de Talla.

Tabla 50: Estado nutricional de nifios de 5 afios del C.E.l Rosa Alava de

Vicuiia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO NUTRICIONAL NINOS PORCENTAJE (%)
D 13 46,43

RD 6 21,43

N 6 21,43

RT 1 3,57

D- RRT 2 7,14

TOTAL 28 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Da Costa Leites & Diaz, 2021
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Figura 50: Estado nutricional de nifios de 5 afios del C.E.l Rosa Alava

de Vicuia, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de ninos de 5 afios del C.E.I
Rosa Alava de Vicuiia, La Libertad, Santa Elena,

2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de
edad en Centros de Educacién Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en
el periodo 2016-2019”

Andlisis: Se evidencia que el 46,43% de los ninos de 5 afios presentd
Desnutricion, 21,43% Riesgo de Desnutricidon y 7,14% de Desnutricion
con Riesgo de Retraso de Talla.

CENTRO DE EDUCACION INICIAL: SIXTO CHANG CANSING

Tabla 51: Distribucidén de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.I

Sixto Chang Cansing, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

SEXO 3 ANOS 4 ANOS 5 ANOS TOTAL
NINOS 0 2 4 6
NINAS 0 0 2 2
TOTAL 0 2 6 8
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|PORCENTAJE | 0,0 25,0 | 75,0 | 100 |

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 51: Distribucidn de nifios preescolares por sexo y edad del C.E.I

Sixto Chang Cansing, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Distribucidn de nifos preescolares por sexo y
edad del C.E.I Sixto Chang Cansing, La Libertad,
Santa Elena, 2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros

de Educacién Inicial del Canton La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Andlisis: Se destaca que la muestra fue muy pequefia en este centro
de educacién, en su mayoria masculina y la edad predominante de la

poblacién en estudio fue de 5 aifos. No se encuentran nifios de 3 afios.

Tabla 52: Estado nutricional de nifios de 4 a 5 afios del C.E.I Sixto Chang

Cansing, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

ESTADO ] ]

NUTRICIONAL NINOS NINAS PORCENTAJE (%)
RD 1 0 12,5
N 5 0 62,5
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RRT 0 2 25,0

TOTAL 6 2 100,00

8

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacién Inicial del Canton La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 52: Estado nutricional de nifios de 4 a 5 afos del C.E.I Sixto

Chang Cansing, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de nifios de 4 a 5 afios RD= Riesgo de
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Andlisis: Se revela que 25,0% de los nifios de 4 a 5 afios presentd
Riesgo de Retraso de Talla. Es decir, de la muestra recolectada (8

nifos), se evidencié que 2 ninas presentan dicha afeccidn nutricional.

Tabla 53: Estado nutricional de nifios de 4 afios del C.E.I Sixto Chang

Cansing, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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ESTADO ]
NUTRICIONAL NINOS | PORCENTAJE (%)
N 2 100,00
TOTAL 2 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 53: Estado nutricional de nifios de 4 afos del C.E.I Sixto Chang

Cansing, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de nifios de 4 anos del C.E.I
Sixto Chang Cansing, La Libertad, Santa Elena,
2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantén La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2018"

Andlisis: Se revela que 100,0% de los nifios de 4 afios presentd estado

nutricional Normal.

Tabla 54: Estado nutricional de nifios de 5 afios del C.E.I Sixto Chang

EN mTOTAL

PORCENTAJE (%)

Cansing, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.
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ESTADO ]
NUTRICIONAL NINOS | PORCENTAJE (%)
RD 1 16,67
N 3 50,00
RRT 2 33,33
TOTAL 6 100,00

Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educacion Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Figura 54: Estado nutricional de nifios de 5 afos del C.E.I Sixto Chang

Cansing, La Libertad, Santa Elena, 2016-2019.

Estado nutricional de nifios de 5 ainos del C.E.I
Sixto Chang Cansing, La Libertad, Santa Elena,

2016-2019.
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Fuente: Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios de edad en Centros
de Educaciodn Inicial del Cantdn La Libertad de la Provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”

Andlisis: Se revela que 33,33% de los nifios de 5 afios presentd Riesgo

de Retraso de Talla.

Da Costa Leites & Diaz, 2021
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Capitulo lll: Nutricidn infantil y su importancia

“La nutricion adecuada es fundamental para la supervivencia, el
crecimiento fisico, el desarrollo mental, el desempefio, la
productividad, la salud y el bienestar durante toda la vida: desde las
primeras etapas del desarrollo fetal y el nacimiento, hasta la lactancia,

la nifiez, la adolescencia y la edad adulta (OMS, 2012)

La nutriciéon en los primeros afos de vida juega un papel
importante, ya que es en esta etapa que se producen cambios
constantes y esenciales para el buen crecimiento fisico y desarrollo
intelectual del ser humano. Es importante la alimentacién infantil ya
que a partir de una nutricién sana y equilibrada se puede lograr
mejores capacidades cognoscitivas y lo hardan mas inmunes o

resistentes a enfermedades.

Durante la etapa de la primera infancia se establecen los
habitos alimentarios que posteriormente seran dificiles de cambiar.
Con habitos adecuados en la alimentacién y en el estilo de vida,
contribuimos de forma positiva en la construccién y modelado de su
cuerpo y en la mejora de su salud, asi como en el rendimiento fisico e
intelectual, razones por lo que es mas vulnerable ante cualquier

problema nutricional.

Los habitos alimentarios se definen como el conjunto de
actitudes que se toma frente al hecho de la alimentacidn. Estas

actitudes incluyen el tiempo dedicado, el lugar elegido, los tipos de
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preparacion, la forma y lugar de aprovisionamiento de los alimentos y
las preferencias y aversiones alimentarias. Todo esto forma parte de
nuestro estilo de vida y condicionan nuestra ingesta de alimentos.
Estos habitos son fruto del marco social, histdrico, politico, econdmico
de cada uno de nosotros y de la sociedad en la que estamos inmersos.

(Garcia Segovia & Martinez Monzé, 2005)

Una alimentacion saludable y equilibrada es fundamental para
el estado de salud de los infantes ayudando en gran medida sobre el
correcto funcionamiento del organismo, buen crecimiento, una
Optima capacidad de aprendizaje, cédmo comunicarse, pensar,
socializar y adaptarse a nuevos ambientes, personas, sin que estos

influyan en la aparicién de algunas enfermedades.

Los efectos de la desnutricidn en la primera infancia (0 a 8 afios)
pueden ser devastadores y duraderos. Pueden impedir el desarrollo
conductual y cognitivo, el rendimiento escolar y la salud reproductiva,
debilitando asi la futura productividad en el trabajo como
consecuencias de una sobrealimentacion o alimentacion inadecuada,
donde nuestros hijos pueden presentar enfermedades crdnicas desde

muy temprana edad.

Es importante mencionar que, el peso no debe ser considerado
como el Unico indicador de que el nifio estd teniendo una alimentacién
saludable. Existe la posibilidad de que el nifio se encuentre en un peso

normal para su estatura y edad, pero que este no consuma algun tipo
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de alimentos que sea necesario para su adecuado desarrollo. Por ende,
no existe un balance en la alimentacion donde a futuro puede traer

consecuencias.

El infante, con una buena alimentacién tiene menos
posibilidades de sufrir enfermedades, tales como: trastornos
nutricionales, anemia, sobrepeso, obesidad, caries dental y problemas
de aprendizaje escolar, contribuyendo en la prevencidon de ciertas
patologias en la edad adulta como son las enfermedades
cardiovasculares, diabetes y algunos tipos de cancer. Por esto es que,
con una dieta balanceada y con patrones saludables de alimentacién
podemos prevenir las enfermedades crénicas mencionadas y

promover el desarrollo cognitivo del nifio.

La sociedad actual ha adoptado un estilo de vida muy insano,
afectando cada vez a un mayor nimero de nifios y a sus familias; se
consumen los alimentos por sus propiedades organolépticas o por
placer o sentir saciedad, no obstante, pocas veces los padres se
replantean la calidad nutricional de lo que se ingiere. La incorrecta
utilizacién de los alimentos disponibles, esta influido muchas veces por
factores socioculturales que traen consigo habitos alimentarios

inadecuados y trastornos de la nutricién.

El entorno familiar es sumamente importante para que las futuras
generaciones adopten estilos de vida que les permitan estar bien

alimentadas y ser mas activas social, fisica y mentalmente.
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3.1 Desnutricion infantil y sus consecuencias

La Convencidn sobre los Derechos del Nifo establece que todo
nifio tiene el derecho a un nivel de vida adecuado para su desarrollo
fisico, mental, espiritual, moral y social. En su Articulo 6, menciona,

" . s 7 . . .
gue: “los Estados Partes garantizaran en la maxima medida posible la

supervivencia y el desarrollo del nifio”.

La base del desarrollo humano implica tener cubiertas las
necesidades basicas para sobrevivir, como se establece en la piramide
de Maslow, haciendo alusidon a la Teoria de la Motivacion, sobre las
necesidades basicas que las personas tenemos que satisfacer,
cumpliendo cada nivel antes de pasar al siguiente, para finalmente
autorrealizarse y poder comportarse sin egoismo, donde uno de cada
siete personas en el planeta no puede ni siquiera satisfacer el primer

nivel de esta piramide.

Muchos son los factores que provocan que, la desnutricién siga
siendo una amenaza para la supervivencia y el desarrollo de cientos de
millones de personas en el mundo, debido a: Falta de una atencién
médica, alza en el precio de los alimentos basicos, conflictos que
originan desplazamientos masivos de poblacion, la sequia, la ausencia

de un enfoque de equidad y el circulo de la pobreza, entre otros.

Segun datos del Banco Mundial, en el ultimo ano el precio de
los alimentos ha aumentado un 36%, debido en parte a la subida del

combustible. Se calcula que, desde abril de 2011, 44 millones de
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personas han caido en la pobreza como consecuencia de esta
situacion. Somalia, es un pais del Cuerno de Africa que esta viviendo
una grave emergencia nutricional, donde algunos alimentos basicos
experimentaron la subida de hasta un 270% con respecto a afios

anteriores.

Mads de un tercio de las muertes que ocurren todos los afios a
nivel mundial se atribuyen a la malnutricidon, concretamente, a la
desnutricién, que debilita la resistencia del organismo a las
enfermedades. Si una mujer embarazada esta malnutrida, o si su hijo
presenta malnutricién durante los primeros dos afios de vida, el
crecimiento y el desarrollo fisico y mental del nifio se retrasaran. Esta
situacion es irreversible; de hecho, afecta al nifio durante el resto de

su vida.

La malnutricidn se produce cuando el organismo no obtiene la
cantidad apropiada de energia (calorias), proteinas, carbohidratos,
grasas, vitaminas, minerales y demds nutrientes que los érganos y los
tejidos necesitan para mantenerse sanos y funcionar correctamente.
La desnutricion y la sobre nutricién son formas vitales de malnutricion,
el mismo que eleva el riesgo de malnutricion durante los primeros dos
afios de vida y se incrementa al pasar el tiempo, ocasionando en el

humano, enfermedades.

Cuando la familia carece de suficientes alimentos y sus

condiciones de vida no son favorables, los nifios son los mas
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vulnerables a la malnutricién, ya que se enferman, pierden energia y
nutrientes con rapidez. Esta situacion hace que corran el riesgo de
morir mas rapidamente que los adultos, provocando diabetes en Ila
infancia, enfermedades cardiovasculares y otros problemas graves de

salud que se reflejan en la edad adulta.

Las consecuencias de la mala nutricién en los preescolares se
evidencian en el retardo en el crecimiento, deficiencia de
micronutrientes esenciales, debido a una alimentacién inadecuada,
como principal causante de dicha problemdtica, por tanto, se hace
necesario identificar cuales son los factores asociados que hacen que
los nifios no puedan acceder a una alimentacion adecuada. Otra
consecuencia es la falta de acceso a servicios de salud; lo que
repercute en capacidad mental reducida y se manifiesta en la etapa
escolar con bajo rendimiento académico y truncamiento en desarrollo

profesional en la vida adulta.

El problema fisiolégico radica en la carencia de los aportes
adecuados de vitamina A, hierro y zinc que los nifios deben consumir
a través de los alimentos. Un consumo inadecuado de estos
micronutrientes, produce que el metabolismo no pueda sintetizar de
una manera normal energia, por los bajos aportes de hierro que no
abastece el transporte de oxigeno adecuado; asi, de la misma forma,
la carencia de zinc, influye en el deficiente crecimiento y desarrollo que

los niflos alcanzan; y por ultimo el déficit de vitamina A produce una
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reduccion parcial del peso acompafiado de retraso en el crecimiento

Oseo.

Las consecuencias de una mala alimentacion a corto y largo
plazo pueden comprometer, desde la infancia a toda la vida de una
persona, con patologias como la obesidad, diabetes, enfermedades

cardiovasculares o incluso ciertos tipos de cancer.

Segun la cooperacién de la OPS y UNICEF apoya al Gobierno
ecuatoriano en la estructuracién y disefio participativo de varias
acciones integrales, en el fortalecimiento de procesos de educacién
nutricional y en la generacion de espacios y redes de participacion y
vigilancia ciudadana para el cumplimiento del derecho de las nifias y

nifos a una adecuada nutricion.

La desnutricion infantil continda siendo un punto importante
que Ecuador como pais intenta resolver. Asi quedd reflejado en el
informe final del cumplimiento de los Objetivos de Desarrollo del
Milenio, ya que, sin una alimentacién adecuada, las nifas y nifios
desarrollan problemas fisicos e intelectuales que son irreversibles a
futuro. Segun datos oficiales sobre diferentes estudios realizados en
Ecuador: 1 de cada 4 menores de 5 afios sufre desnutricidn crénica. En
la ultima década la cifra de desnutricion no ha variado sustancialmente

(INEC, 2016).

“En Ecuador la prevalencia de desnutricidn crénica o baja talla

ha mostrado una disminucién moderada en 26 afios, al pasar de 40.2%,
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en 1986, a 25,3%, en el 2012”. (Freire W.B, Ramirez, Larrea, & Larrea,
2012). “Al respecto, es importante destacar que a pesar de la
disminucién observada, la prevalencia de baja talla para la edad en
menores de 5 afios sigue siendo elevada y estd muy por encima de las
cifras alcanzadas por algunos paises de la region como Argentina (8%),
Brasil (7%), Colombia (13%), México (13.6%), Uruguay (15%) y Peru
(19.5%); sin embargo, esta cifra se asemeja con las reportadas por

Bolivia (27%) y Nicaragua (22%)” (MSP - INEC, 2012).

En la emaciacidn (desnutricion aguda/bajo peso para la talla)
practicamente no se observa un cambio significativo desde 1986,
mientras que el bajo peso (desnutricidn global/bajo peso para la edad)
ha disminuido 6.4 PP (puntos porcentuales) de 1986 a 2012. Estos dos
indicadores presentan valores que los eliminan como problemas de
salud publica; no asi el retardo en la talla, que continda mostrando

prevalencias muy altas.

“La prevalencia de sobrepeso y obesidad han aumentado de
4.2%, en 1986, a 8.6% en 2012, es decir, que en el mismo periodo de
26 afios se ha duplicado la proporcion de nifios con sobrepeso. Estos
datos revelan que en el pais coexisten los problemas de déficits y
excesos nutricionales, evidenciando la doble carga de la malnutricién
como nuevo perfil epidemiolédgico del Ecuador.” (Freire W.B, Ramirez

, Larrea, & Larrea, 2012)
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Como razdn asociada, 1 de cada 4 ninas, nifios y adolescentes
viven en condiciones de pobreza, mientras que en los indigenas la
pobreza por ingresos insuficientes alcanzo el 51.1%, en los montubios
el 44.2%, en los afro ecuatorianos el 35.9%, mientras que entre los

blancos el indicador llegd al 14.3%. (INEC-MSP, 2014)

Las cuatro regiones geograficas principales del pais: Costa,
Sierra, Amazonia y el Archipiélago de Galapagos presentan tasas muy
diferentes en cuanto a malnutricién. Los nifios que viven en la Sierra,
particularmente en la Sierra rural y en Quito, tienen probabilidades
mucho mayores de registrar desnutricién crénica en un 31,9% o
desnutricién crénica grave al 8,7% que los nifios en la Costa
representando el 15,6% vy 3,4%, respectivamente. La Amazonia se

encuentra en el medio reflejado en el 22,7% y 7,4%.

Se indica que los principales factores que causan Ia
desnutricién son de orden sanitario, socioecondmico y cultural, los
cuales incluyen la falta o desigual acceso a los alimentos, ya sea por
falta de disponibilidad o el dificil acceso a los servicios de salud,
inadecuada atencidn pre y postnatal, deficiencias educativas tanto en
adultos como en menores, la dieta y las costumbres alimenticias
inapropiadas, elemento creciente que tiene que ver con el consumo
de alimentos industrializados poco nutritivos que compite en el

mercado mundial. (Desnutricidn infantil en el mundo, s.f.)
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La desnutricidn es un problema social altamente preocupante
en los infantes, ya que habitualmente es una de las causas mas
frecuentes de muerte en nifios, por no ser tratados a tiempo o por la
falta de interés en el problema. De acuerdo a las estadisticas de las
Naciones Unidas, el hambre y la desnutricion afectan alrededor de 53
millones (10%) de personas de América Latina y el Caribe. Casi 9
millones (16%) de nifias y nifios menores de cinco afos padecen

desnutricidn cronica o retardo en talla.

De los paises de la regidén, Guatemala es el pais que registra la
mas alta prevalencia denifios con desnutricion cronica con
aproximadamente un 49%, seguido de Honduras con un 29% y Bolivia
con un 27%, Brasil y México concentran mas del 40% del total de casos
de baja talla para la edad por su elevada densidad demografica,
ademas de los 9 millones de niilos desnutridos, se estima que hay 9
millones adicionales que estan en riesgo de desnutrirse o que en la
actualidad presentan algun grado leve de desnutricién, haciendo un
total aproximado de 18 millones de nifios que necesitan atencién
inmediata preventiva para evitar un mayor deterioro en su estado

nutricional.

En el Ecuador, al menos 1 de cada 5 nifios menores de cinco
afios tiene baja talla para la edad, es decir, desnutricion crénica. El 12%
de los nifos tienen desnutricién global, que se considera como bajo

peso para la edad. El 16% nacen con bajo peso. 6 de cada 10
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embarazadas y 7 de cada 10 menores de 1 afio sufren de anemia por
deficiencia de hierro. Estas cifras se duplican en poblaciones rurales e

indigenas.

Existen varios ejemplos dentro del pais que se pudieran
mencionar, tales como: Chimborazo, con una alta poblacion indigena
donde la desnutricion alcanza un 44% mientras que el promedio
nacional es de 19%. Estos son algunos indicadores que muestran la
gravedad del problema y la urgencia de incrementar esfuerzos para
combatirlo. Paradéjicamente, el problema en Ecuador no es la falta de
disponibilidad de alimentos, es la inequidad en el acceso a una
alimentacion adecuada que tiene por factores educativos y por otros

factores econdmicos.

Segun la (OMS, 2015) define la desnutricion como el
desequilibrio celular entre el suministro de nutrientes, la energia y la
demanda del cuerpo para que puedan garantizar el crecimiento,
mantenimiento y las funciones especificas, donde la definicién de
desnutricidn senala que toda pérdida anormal de peso del organismo,
es el resultado del consumo insuficiente de alimentos, pues implica un
peso menor a lo normal para la edad, tener una estatura inferior a la

gue corresponde a la edad implica (retraso en el crecimiento).

En nifos, la desnutricion se manifiesta como insuficiencia
ponderal y retraso del crecimiento (también llamado talla baja),

mientras que los infantes severamente desnutridos presentan
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sintomas y signos que caracterizan las condiciones conocidas como
kwashiorkor (desnutricion por bajo consumo de alimentos) y marasmo

(desnutricion que se caracteriza por ser basicamente proteica).

Desnutricidn segun la clasificaciéon de la (OMS, 2016)

PORCENTAJE DE DEFICIT

PESO
NORMAL 91 o mas <10%
DESNUTRICION 90a76 10-24 %
GRADO |
DESNUTRICION 1l 75a61 25-39 %
DESNUTRICION Il 60 o menos 40> %

Desnutricion Grado |

La desnutricién grado | o leve se da cuando el peso para la edad
del nifio es normal, pero el peso para la talla es bajo. Se trata de nifios
gue, a pesar de tener una talla normal, no han podido alcanzar un peso

acorde para la misma.
Desnutricion Grado Il

Desnutricidn grado Il o moderada, cuando el nifilo menor de un
afio posee un peso para la edad bajo. También se considera
desnutricién moderada cuando los nifios de 1 a 4 afios poseen una

relacidn baja de peso/talla.
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Desnutricion Grado Il

La desnutricién grado Il o grave se produce si el nifio menor de
un afio tiene un déficit del 40% o mas del peso ideal para su edad o
cuando el nifilo mayor de un afio posee una reduccion de la relacién

peso/talla de mas del 30%, con respecto al percentil 50.
Etiologia de la Desnutricion

La desnutricion, generalmente causa dafios a los érganos
vitales y por ende a las funciones del cuerpo. En los paises en vias de
desarrollo, ocurre cuando los nifios no reciben una alimentacién
adecuada o no tienen facil acceso a los alimentos. Sin embargo,

(Mandal, 2017) afirma:

“En paises desarrollados como REINO UNIDO o los E.E.U.U. la
causa puede ser variada. Por ejemplo, se accede a una dieta alta en
calorias, pero deficiente en vitaminas y minerales Vvitales,

considerdndose una doble carga de la malnutricion”

Entre las principales causas descritas por varias investigaciones se

incluyen:

Causas inmediatas
e Alimentacion insuficiente.
e Apetito disminuido.

e Alimentacién inadecuada.
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e Enfermedades (canceres, los tumores, enfermedad depresiva 'y

otras enfermedades mentales).

Causas subyacentes

e Falta de acceso a los alimentos

e Falta de atencidn sanitaria (conocimiento limitado de la buena
nutricion)

e Agua y saneamiento insalubres que causan enfermedades
infecciosas y por ende desnutricion (diarrea o nausea o
vomitos persistentes).

e Algunas medicaciones tienden a alterar la capacidad del cuerpo

de absorber y sintetizar los nutrientes ingeridos.

Causas basicas

e Pobreza
e Desigualdad
e Escasa educacion de las madres sobre la desnutricién y sus

consecuencias.

Sintomas de Desnutricion en Nifos

e Fatiga, mareo y evidente pérdida de peso

e Disminucién de la respuesta inmune.
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e Retraso en el crecimiento. Esto puede manifestarse como
fracaso para crecer a un ritmo normal esperado en términos de
peso, altura o ambos.

e |rritabilidad, lentitud y llanto excesivo junto con cambios de
comportamiento como ansiedad, déficit de atencidn, son
comunes en niflos con desnutricion.

e La piel se vuelve seca y escamosa y cabello seco y opaco.
Ademas, puede haber pérdida del cabello.

e Desgaste muscular y falta de fuerza en los musculos.

e Hinchazén del abdomen y las piernas. El abdomen se inflama
debido al debilitamiento de los musculos del abdomen. Las
piernas tienden a hincharse, debido a edemas, causado por
falta de nutrientes vitales.

e Talla baja. Debido al retraso en el crecimiento sostenido en el
tiempo. (Mandal, 2017) (OMS, 2012) (OMS, Clasificacion de la

desnutricion en nifios. , 2016)

Las acciones que estan siendo impulsadas por el MSP vy las

entidades gubernamentales son:

1. Promocidon de la lactancia materna e impulso a los
programas de alimentacién complementaria como PANN 2000 dirigido
a embarazadas y madres que dan de lactar a sus hijos e hijas de seis

meses en adelante.
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2. Programa Aliméntate Ecuador, con énfasis en la atencion a

familias que tienen madres, nifios y nifias menores de 5 aios.

3. Programa integrado de micros nutrientes, que incluye la
fortificacion de la harina de trigo con hierro, la fortificacién de la sal
conyodo, la suplementacion con hierro y vitamina Ay la diversificacion

de la dieta.

4. Programa de Escuelas saludables, para lograr que nifios y

nifas escolares y sus familias accedan a una dieta adecuada.

5. Impulso al acceso a servicios de agua potable y saneamiento,

al igual que la educacion sanitaria.

6. Acceso a la educaciéon nutricional y a los servicios de salud.

(Desnutricion infantil en el mundo, s.f.)
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Capitulo IV: Intervencidn de profesionales de la salud para solucionar

la problematica encontrada

La forma de intervenir que realizan los profesionales de la salud
es a través de la promocidn y prevencidn, la cual se define: conjunto
de acciones que tienen como objetivo evitar la desnutricion,
especificamente en los primeros mil dias, que abarcan desde el

embarazo a los primeros afios de vida del nifio.

Las intervenciones para la prevencion de la desnutricidon se sefalan

basicamente en:

e Nutricion materna y prevencién del bajo peso al nacer.

e Alimentacion de los lactantes y nifios de corta edad.

e Lalactancia materna.

e Alimentacién complementaria segura, oportuna, adecuada y
suficiente a partir de los seis meses de edad combinada con la
lactancia materna.

e Fomento de las practicas de saneamiento adecuadas vy el
acceso al agua potable.

e Uso adecuado de los servicios de salud.
Nutricion materna

Es importante que antes y durante la gestacion el estado
nutricional de la mujer se encuentre en éptimas condiciones, debido a

gue este influye directamente en la salud y estado del nino. Por tal
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motivo, se recomienda la ingesta de nutrientes y suplementos
alimenticios para garantizar un adecuado desarrollo y crecimiento que
ayude a garantizar la prevencion de enfermedades congénitas. Cabe
recalcar que también existen factores ambientales o extrinsecos, los
cuales deben ser evitados como exposicién a agentes teratégenos y

presion psicolégica.

Las estrategias para afianzar la nutricion materna y del nifo, es
la ingesta de suplementos, tales como: hierro, acido fdélico y
micronutrientes multiples, los cuales tienen muchos resultados
beneficiosos especialmente en el desarrollo del sistema nervioso.
También se recomienda un consumo adecuado de alimentos o
suplementos con contenido adecuado de proteinas y energia, como

parte estratégica para evitar el bajo peso al nacer.

La UNICEF (2013), manifiesta que: “Aparte de esas
intervenciones especificas, existen otras que resultan pertinentes,
como la prevencion del embarazo en la adolescencia, el aplazamiento
de la edad del matrimonio, la prevencion de los embarazos no
deseados o no planificados, y la superacion de las barreras

socioculturales”.

En referencia a lo expresado, se considera también
fundamental tomar medidas o acciones sobre agentes extrinsecos que
influyen significativamente en la desnutriciéon del infante, y por lo

tanto cuando se brinda la debida atencion a los factores mencionados
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anteriormente muy probablemente se disminuiran los casos de
desnutricién infantil. Una poblacion informada e instruida soluciona y

previene la aparicion de enfermedades.
Alimentacidn de lactantes y nifos de corta edad.

Entre las practicas éptimas de alimentacion de los lactantes, los
nifios de corta edad figuran el comienzo de la lactancia materna en la
hora posterior al nacimiento, la lactancia materna exclusiva durante
los primeros seis meses de vida y su continuacién hasta los dos afios
como minimo, asi como la alimentacién segura y adecuada para la
edad con alimentos blandos, semisdlidos y sélidos a partir de los seis

meses de vida.

En los primeros afios de vida se establecen los habitos
alimentarios, los cuales se ven afectados por diferentes factores que
alteran la dindmica e interaccion familiar; uno de ellos corresponde a
la situacién econdmica que afecta los patrones de consumo, el acceso
a medios tecnoldgicos y su interaccidn con los nifios durante la comida,
las costumbres, la falta de tiempo para cocinar, lo que provoca que las
familias adopten nuevas formas de cocina y de organizacion y la
pérdida de autoridad de los padres en la actualidad, ha ocasionado que
muchos nifios coman cuando, como y lo que quieran. (Macias M.,

Gordillo S., & Camacho R., 2012)

“El contexto social en el que funciona la familia moderna, ha

hecho que en la actualidad las decisiones sobre alimentacién sean
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discutidas y negociadas frecuentemente con los nifios, quienes
influencian las decisiones del hogar por medio de la insistencia y la
manipulacion” (Tejeda Alonso & Jesus Neyra, 2015). Existen también
padres de familia que condicionan la conducta alimentaria de sus hijos,
inducen a ellos a comer mas alld de las sefales de autorregulacion

innatas en un intento por dar una buena alimentacion.

Los padres utilizan una variedad de estrategias a la hora de la
comida en relacion a la alimentacidn de los nifios: presidn, exigencia,
adulacion, restriccién, amenazas y/o recompensas con relacién a los
alimentos con los que se dispone en el hogar, la conducta alimentaria
infantil estd configurada a partir de estas estrategias usadas por sus
padres, pues se genera una respuesta condicionada en ellos, quienes
asociaran determinados alimentos con eventos especificos ocurridos
en el pasado (castigos, halagos, entre otros), ejerciendo un efecto

modulador sobre sus habitos alimentarios.

Por otra parte, como consecuencia del reforzamiento de la
conducta, derivado de las experiencias de alimentacién, los infantes
adoptan las preferencias o rechazos alimentarios y costumbres
familiares que le resultan agradables o desagradables, seleccionando
las conductas que repetirdn o no en el futuro, determinando un
direccionamiento en la toma de decisiones frente a la alimentacion.

(Ross, Caballero, Cousins, Tucker, & Ziegler, 2014)
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Es importante considerar también que los habitos
alimentarios, higiene y estilos de vida saludables son educables, se
asimilan e integran a la personalidad durante los primeros afios de
vida, a través del entorno familiar y se incorporan como costumbres,
basados en la teoria del aprendizaje social e imitadas de las conductas

observadas por personas adultas a las que se respeta.

Otros modos de aprendizaje se dan a través de las preferencias
o rechazos alimentarios en los nifios, en donde estos ultimos son
expuestos repetidamente a una serie de alimentos que conocen a
través del acto de comer enmarcado por encuentros entre padres e
hijos. En este sentido, es fundamental el abordaje de estos
importantes temas de educacidén nutricional y para la promocion,
concientizacién y practica de habitos saludables dirigidos a los nifios y

sus nucleos familiares.

Fomento de las practicas de saneamiento adecuadas y el acceso al

agua potable.

Existen factores que afectan la digestion adecuada de los
alimentos que se ingieren, como la falta de saneamiento y de acceso
al agua potable, éstos pueden desencadenar enfermedades como
infecciones gastrointestinales que impiden la absorcién normal de los
nutrientes y disminuyen el apetito. Dicha afeccion extendida en el
tiempo puede dar lugar al retraso en el crecimiento y otras formas

de desnutricion.
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Se brinda por ello una considerable atencién a mejorar las
condiciones sanitarias de la poblacién, para evitar las consecuencias

mencionadas anteriormente.
Uso adecuado de los servicios de salud.

Cuando se logra tomar control sobre la poblacion, es decir,
modificar el comportamiento y el cambio social es posible superar
obstdculos a la nutricidon adecuada, asi como de los factores que la
facilitan, puede fomentar la modificacién del comportamiento en las
comunidades, crear conciencia acerca de los servicios de salud vy
estimular cambios de las normas sociales que posibiliten la mejora de
medios ambientes que proporcionen la buena nutricién en las

comunidades.

En cuanto a la prevencion, se deben tomar medidas e
intervenciones donde participan profesionales de salud y Ia
comunidad, con el fin de concientizar a la poblacién en general sobre
la importancia de la nutricién infantil, debido a que existen mitos,
costumbres y creencias erréneas en la practica de los habitos en la

familia en relacioén con la alimentacion y nutricion.

Una intervencion nutricional temprana y automatizada junto
con la colaboracién del personal de salud es fundamental para
remediar la malnutricién en la comunidad. El manejo exitoso de la
nutricion requiere un abordaje de equipo multi e interdisciplinario y

de un liderazgo que fomente la comunicacion abierta entre la
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comunidad y el personal sanitario. Para tener éxito, todos los
miembros del equipo de salud deben comprometerse a trabajar en la
problemdtica para mejorar el prondstico de la comunidad infantil.
(UNICEF, MEJORAR LA NUTRICION INFANTIL, El imperativo para el

progreso, 2013)

Las recomendaciones sugeridas en E.N.S.A.N.U.T para

combatir la problemdtica encontrada son las siguientes:

- Vision integral del problema de mala nutricion y sus comorbilidades,
que afecta a toda la poblacion en los diferentes estadios de la vida, la
solucién requiere del compromiso de todos los sectores involucrados:
El Estado cuya responsabilidad es proteger la salud de la poblacién a

través de la regulacidn y el control e;.

- Regulacion de la colacion escolar para asegurar la oferta alimentos
saludables; regulacién de los bares escolares, la promocién del

consumo de agua, la eliminacién de bebidas endulzadas
- La regulacién del etiquetado

- La promocién de una alimentacién saludable

- La prevencion del sobrepeso y sus comorbilidades

-La atencién de los problemas mas prevalentes

- La promocién del consumo de frutas y verduras, cereales complejos

y leguminosas en la alimentacién diaria.
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- El sector privado, que debe coadyuvar a la solucion de los problemas
ajustandose alas normas, requerimientos y reglamentos que aseguren
el acceso a una alimentacién saludable, “adoptando practicas
responsables, en particular con respecto a la promocién y la
comercializacién de alimentos con alto contenido de grasas saturadas,
acidos grasos trans, azucares libres, sal; especialmente los dirigidos a

los nifios.

- La poblacién que se empodere de sus derechos y se convierta en
vigilante permanente de la aplicacién de normas, requerimientos y

reglamentos.

- Los profesionales de la salud, y en particular los/as licenciados/as en
nutricion, provean informacién sustentada en la evidencia

cientifica.(ENSANUT, Encuesta Nacional de Salud y Nutricién, 2012)

Las intervenciones se ejecutan bajo la modalidad de educacion
nutricional, la cual debe permitir a cada individuo adquirir
conocimientos sobre alimentacidn saludable y nutricion, para que de
esta manera puedan tener una base y asi elegir una alimentacién de
calidad. Por ello, el personal de salud esta en la obligacidon de educar a
la poblacidn priorizando asi temas como la alimentacién y nutricion en

el nino.

Los principales objetivos son, orientar a cada integrante de la

familia y a la comunidad en general a adoptar conductas alimentarias
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que promuevan los buenos habitos alimentarios y asi poder mantener

la salud.

El principio fundamental es caracterizar el estado nutricional,
orientar al grupo con mayores necesidades, evaluar las intervenciones
con los datos registrados al inicio del programa de educacion y al
finalizarlo, vigilar la secuencia del programa, crear interés a padres de

familia acerca de los problemas nutricionales, ademas.

La importancia de la educacién a los padres sobre habitos
alimentarios saludables radica en que, es en el hogar donde debe
empezar la formacion y adiestramiento para tener una buena
alimentacion. Es responsabilidad de los padres que los nifios no
adquieran malos habitos alimenticios y no presenten un déficit de
ciertas vitaminas y nutrientes esenciales para su crecimiento y normal
desarrollo, y lograr de esta manera reducir los elevados indices de

malnutricidn por déficit y exceso que presenta el pais.
4.1 Educacién alimentario nutricional

La educacion alimentaria nutricional se basa en el concepto de
seguridad alimentaria, ésta implica el acceso y disponibilidad de
alimentos para la poblacién y la forma en que los alimentos son
utilizados por el organismo. De tal forma que la educacion alimentaria
redirige sus acciones considerando el entorno, buscando obtener las

mejores opciones de consumo para recomendar a la poblacidn.
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Estd evidenciado que esta estrategia es capaz de mejorar la
conducta alimentaria y por tanto el estado nutricional, también
repercute en el comportamiento de los padres frente a la
alimentacion, y a la vez en la salud de sus hijos. Se transforma en un

proceso totalmente econdmico y viable de ser ejecutado.

Es vital para proteger la salud de la poblacién y se ejecuta en el
primer nivel de atencidn, las acciones se deben dirigir a los
progenitores, familias, comunidad, profesionales de la salud,
cuidadores y maestros, de forma que conciban que la vida y el futuro
de los nifios depende de lo que consuman. Si todos estos actores
cuentan con la informacién y ademds la ponen en practica, se tenderd
una red de contencién donde la mejora del estado nutricional puede

ser posible.

La educacién nutricional se centra en la practica, en actividades
de aprendizaje con el objetivo de facilitar la adopciéon voluntaria de
habitos alimentarios saludables, con el objetivo de crear asi una
“conciencia alimentaria”. Parte de la metodologia basada en la accion,
posibilitando el desarrollo de habilidades y destrezas de los
participantes involucrados, conjugando la ensefianza con las buenas

practicas alimentarias y el entorno circundante.

Los estudiantes de la Carrera de Enfermeria implementaron
talleres de educacion alimentario nutricional, en cada Centro de

Educacion Inicial dirigido a los maestros, auxiliares, padres de familia
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y nifios con los siguientes temas abordados: alimentacién saludable
(importancia de realizar los tres tiempos de comida, alimentos
recomendados para la edad preescolar, nutrientes de los alimentos y
guia dietética), malnutriciéon por déficit y por exceso, rendimiento

escolar, etc. A continuacion, se desglosa los contenidos trabajados.

Una alimentacién saludable es aquella que proporciona la
combinacidon apropiada de energia y nutrientes, debe ser sana,

adecuada, moderada, equilibrada, variada y apetecible.

Sana: consiste en consumir alimentos con poca grasa, bajo en
sal y azUcares, que contenga abundantes vegetales, frutas, legumbres,
cereales integrales; en cantidades acordes a su apetito y a sus
necesidades, ademas se debe recordar que un alimento sano y seguro

es sinébnimo de un alimento higiénico.

Adecuada: porque debe proporcionar la cantidad necesaria de

energia, nutrientes y fibra para mantener la salud de la persona.

Moderada: significa consumir las cantidades adecuadas de
alimentos para mantener un peso saludable y para optimizar los

procesos metabdlicos del organismo.

Equilibrada: cada ingesta debe contener los seis grupos
esenciales en los alimentos (hidratos de carbono, lipidos, proteinas,
vitaminas, minerales y agua) para proporcionar a nuestro organismo

el equilibrio apropiado de nutrientes para mantener la salud.
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Variada: hace referencia al consumo habitual de alimentos
diferentes pertenecientes a los distintos grupos de alimentos
existentes. Lo importante son los nutrientes, no el tipo de alimento en

especial.

Apetecible: se debe combinar los gustos de la familia con las
necesidades nutricionales, asequibilidad y la disponibilidad de los

alimentos. (Thompson, Manore, & Vaughan, 2008)

Una buena alimentacién comienza con la primera comida del
dia, la importancia del desayuno reside en que no solo garantiza que
el nino tendra una buena ingesta, sino que ésta, lo prepara para una
jornada de intensa actividad y también creara en ellos un habito que

los acompaiiara durante toda la vida.

Lo ideal es que el nifio consuma una variedad de alimentos
para crecer saludable y responder a las responsabilidades que le
impone la edad escolar y las actividades de la vida diaria, para ello
necesita de una adecuada proporcién principalmente de proteinas,

hidratos de carbono, lipidos, hierro, calcio, vitaminas, etc.

Cuando se produce un desequilibrio entre las necesidades y la
ingesta de energia y nutrientes y esta situacién se mantiene por un
tiempo prolongado, se producen las Ilamadas enfermedades

relacionadas con la alimentacidn.

Estas enfermedades pueden deberse a una ingesta insuficiente

de energia o algln nutriente o a una ingesta excesiva de energia o
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grasas, las cuales se denominan malnutricidn por déficit o por exceso.
También se consideran enfermedades relacionadas con la
alimentacion las alteraciones de la conducta alimentaria, como la

bulimia y anorexia.

Para mantener la salud es necesario tener una alimentacion
equilibrada, que implica una aportacion de nutrientes adecuados en
calidad y cantidad a las necesidades del organismo. La Autoridad
Europea de Seguridad Alimentaria y la Organizacion Mundial de la
Salud recomiendan que, del total de la energia ingerida, un 45-60% sea
aportada por los glucidos o hidratos de carbono, un 20-35% por los

lipidos o grasas, y un 10-15% por las proteinas.

Las guias alimentarias son un instrumento util en las que se
agrupan los alimentos segun la similitud nutricional. La representacién
grafica, permite valorar cudles son los alimentos bdsicos y, al mismo
tiempo, las diferentes proporciones sugeridas en un plan alimentario

saludable.

A continuacidn se presenta una guia dietética, redactada en
lenguaje sencillo y de facil comprensiéon para la poblacién diana,
elaborada con bases y fundamentaciéon tedrica, siguiendo,
principalmente, las pautas de la SENC basada en el estudio de su nueva
publicacién sobre la pirdmide alimenticia (SENC, 2015) y de la revision

bibliografica de libro de (Thompson, Manore, & Vaughan, pag. 20)

Da Costa Leites & Diaz, 2021



También, se ha tomado en cuenta el patréon de consumo

alimentario habitual, el entorno ecoldgico-fisico, las caracteristicas

socio-econdmicas y culturales de la poblacion Santa Elenense, para

representar la forma mas practica de alcanzar el bienestar nutricional

de la poblacién, ayudando de este modo a las familias a promover

buenos habitos en la alimentaciéon, mejorar su calidad de vida,

reduciendo de este modo el creciente nimero de problemas de

malnutricidn presentes en la provincia y en el pais.

GUIA NUTRICIONAL PARA UNA ALIMENTACION SALUDABLE EN LOS

HOGARES DIRIGIDA A FAMILIAS CON NINOS Y NINAS EN EDAD ESCOLAR Y
PREESCOLAR (3-5 ANOS), CUIDADORES Y EDUCADORES.

GRUPO DE | APORTE PRESENTES FRECUENCIA MEDIDAS PESO POR
ALIMENTOS NUTRICIONA | EN: RECOMEN- CASERAS RACION
L DADA
HIDRATOS DE | Proporciona | Papas, 3 - 5|/1 plato | 60-80 g
CARBONO: n la energia | arroz, pan, | raciones al | normal de pasta,
necesaria pastas dia; 3-4 arroz
pararealizar | (fideos), consumir de | rebanas 40-60 g
las cereales vy | acuerdo al de pan
actividades | legumbres gasto
diarias. frescas energético.
MINERALES: Minerales: Verduras y | >2 raciones | 1platode | 150-200
Macrominerales: hortalizas al dia ensalada | g
Calcio, fdsforo, variada.
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sodio, potasio,
cloro, magnesio
y azufre. Se
necesitan en
cantidades

mayores.

Micro minerales:

Hierro, cobre,
fldor, cobalto,
zing, cromo,
manganeso,

yodo, molibdeno
y selenio. Se

necesitan en

cantidades

menores

VITAMINAS:

Liposolubles:
solubles en grasa y
por tanto,
presentes en los
alimentos grasos
como el aceite de
oliva.
Hidrosolubles:

solubles en agua, y

por tanto,

Son muy
necesarios
porque
desempefian
en el
organismo

funciones

estructurales

(forman
huesos y
dientes) y

reguladoras
del
metabolismo
(mantienen
los
equilibrios vy

controlan la

composicion
de los
liquidos

corporales).

Vitaminas:

Son

sustancias

1platode
verduras
cocidas.
Frutas >3 raciones | 1  fruta | 120-200
al dia pequeifa | g
o] 1
rebanada
de frutas
grandes o
1 plato de
frutas
picadas
Legumbres | 1 raciéon por | 1  plato | 60-80g
dia normal
individual
Leche v|2 - 4 200-250
derivados raciones al | 1 taza de | ml de
dia leche. leche,
2 yogurt,
(también unidades | 80-125g
contienen de de queso
proteinas) yogurt.
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transportadas con | inorganicas
los alimentos ricos | sin valor
en agua como las | energético,
frutas que se
aportan con
la
alimentacion
en pequefias
cantidades y
son
esenciales
para las
reacciones
quimicas del
organismo. Si
no se
ingieren con
los
alimentos,
pueden ser
causa de
déficit
nutricionales
y, por ello, de
posibles

enfermedade

2-3
tajadas

de queso.
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PROTEINAS: Carnes 3 - 4|1 filete | 100-125

Forma parte | blancas raciones a la | pequefio. | g
eProteinas de | de los | (aves Yy | semana
origen animal: | tejidos pescados) (Alternar su
carne, huevo, | corporales, consumo)
pescado. sus Carnes rojas | 3 - 411 filete | 100-125
eProteinas de | aminoacido | (cerdo, res, | raciones ala | pequefio. | g
origen  vegetal: | s son la | chivoetc.). | semana
legumbres y | materia (Alternar su
frutos secos. prima para consumo)

la Huevos 3-4alal|1-2

construccio semana huevos/d

n de células fa

y  tejidos | Frutossecos |3 - 7 20-30 g

nuevos. raciones a la

semana
Alimentos Embutidos y | Evitar SU | vvvvveereiee | eeeerneienens
Procesados carnes consumo
procesadas

Alimentos  ultra | Alimentos Dulces, Evitar su
procesados ricos en sal, | snacks y | consumo

azUcares vy | refrescos

grasas

Extraida de (Thompson, Manore, & Vaughan, 2008) (SENC, 2015).
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Beneficios de los alimentos saludables para nifios

YV V V V

Evita la desnutricién y el sobrepeso infantil

Mayor rendimiento escolar

Colabora en evitar la anemia infantil

Colabora en evitar o retardar el desarrollo de enfermedades,
como la diabetes tipo 2; asi como el riesgo de desarrollo de

enfermedad cardiovascular y la hipercolesterolemia.

Recomendaciones

Consumir los alimentos en compaiiia del resto de la familia.
Promover la independencia en la alimentacion, pero de
manera supervisada.

Promover un ambiente tranquilo y agradable al momento de
comer.

Lograr que el ambiente familiar durante los tiempos de comida
sea tranquilo y las distracciones como la televisién, la musica,
el ruido excesivo y discusiones sean evitadas.

Efectuar 5 ingestas al dia: 3 comidas principales (desayuno,
almuerzo y merienda) y dos entre comidas.

La dieta equilibrada debe repartir el aporte energético a lo
largo del dia: desayuno 20 %, almuerzo 35%, cena 25% y 20%

para las entre comidas.
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» Realizar un desayuno completo todos los dias, que incluya,
como minimo, un alimento de cada uno de los siguientes
grupos:

o Lacteos: leche (mejor opcidn) o queso fresco o bajo en
grasa o yogur natural.

o Cereales, preferentemente integrales: pan de
panaderia (mejor opcidn), cereales de desayuno (ni
azucarados ni chocolateados y mejor si son integrales).
A la hora de comprar las galletas y los cereales es
importante comprobar, en el etiquetado, el tipo de
aceite y la cantidad de sal y azucar que llevan.

o Frutas: enteras, frescas y de temporada. En caso de
consumir jugos, que sea natural y recién exprimido.

o También pueden incluirse otro tipo de alimentos como,
por ejemplo, los frutos secos (nueces, almendras, etc.),

» Ofrecer alimentos de todos los grupos para promover una dieta
variada y completa.

» Identificar las preferencias y rechazos por alimentos
especificos. Se debe tomar en cuenta que los niflos pasan por
periodos transitorios de aceptacion y rechazo hacia ciertos
alimentos y este comportamiento es normal y se debe
diferenciar del alimento que es rechazado porque no le agrada

al nifio.
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Evitar las situaciones de chantajes o premios con los alimentos,
ya gque estas son conductas nocivas en la formacion de habitos
alimentarios.

No forzar al consumo de alimentos no aceptados.

En cada tiempo de comida los padres y cuidadores deben
modelar conductas alimentarias saludables.

Aprovechar cada tiempo de comida para promover el
desarrollo del lenguaje y la socializacién.

Cuando el preescolar tiene peso normal, se debe promover la
actividad fisica y una alimentacion que satisfaga su apetito con
alimentos sanos y que le permita continuar su crecimiento. Si
el prescolar tiene sobrepeso, se debe promover el aumento en
la actividad fisica y se debe referir a un profesional en nutricién
quien valorara la intervencién correspondiente. Si el prescolar
tiene bajo peso o retardo en talla debe ser referido a un

nutricionista para determinar el tratamiento necesario.
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Anexo 1

Proyecto de investigacion: “Estado nutricional de nifios de tres a cinco

anos de centros de educacidn inicial, cantdn La Libertad, provincia de

Santa Elena, periodo 2016-2019”

1. DATOS GENERALES DEL PROYECTO

El nombre del proyecto esta compuesto por tres elementos:
Estado nutricional

Habitos alimentarios

Disponibilidad de los alimentos

Entidad Ejecutora: UNIVERSIDAD ESTATAL PENINSULA DE SANTA
ELENA, FACULTAD DE CIENCIAS SOCIALES Y DE LA SALUD, CARRERA DE
ENFERMERIA.

La Carrera de Enfermeria se encarga de la ejecucion del
proyecto, por ser una entidad que esta enfocada a la salud
comunitaria, siendo pertinente porque permite a sus estudiantes
realizar actividades encaminadas a la promocion de la salud y a la
prevencion de enfermedades, como es en este caso la Desnutricion

infantil.
Cobertura y Localizacién

El proyecto “Estado nutricional de nifios/as de tres a cinco afios

de edad en Centros de Educacion Inicial del cantén La Libertad de la
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provincia de Santa Elena en el periodo 2016-2019”, se realiza de forma
especifica con los Centros de Educacidén Inicial. La ejecucion de todas
las intervenciones es desarrollada en la zona 5, del distrito 24D02:
Distrito Educativo Intercultural y Bilinglie del Cantén la Libertad; el
alcance y beneficiarios se estipula de acuerdo a la muestra de la
poblacién infantil, que corresponde a los infantes de 3 a 5 afios de

edad perteneciente a los diferentes centros educativos.

La localizacion exacta responde a las coordenadas:
2°13'21.6"S+80°55'11.3"W/@-2.2226726,-80.9219877,17z; segun
datos de la aplicacion de uso libre Google Maps, con fecha al 26 de
enero del 2016. El plazo de ejecucidén corresponde desde mayo del
2016 a mayo del 2018, enmarcandose en el sector de estudio;
desarrollo social y el subsector: Atencién Primera Infancia, tratdndose

de una investigacion aplicada.
2. DIAGNOSTICO Y PROBLEMA

Descripcion de la situacidn actual del area de intervencion del

proyecto.

El proyecto tiene como objetivo, reducir la prevalencia de
desnutricién en infantes, apegado al objetivo 3 del Plan de Nacional
del Buen vivir (PNBV) donde expresa: La salud se plantea desde una
mirada intersectorial que busca garantizar condiciones de promocion
de la salud y prevencién de enfermedades que garanticen el adecuado

fortalecimiento de las capacidades de las personas para el
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mejoramiento de su calidad de vida. Se incluyen los habitos de vida, la
universalizacion de servicios de salud, la consolidacion de la salud
intercultural, la salud sexual y reproductiva, los modos de

alimentacion y el fomento de la actividad fisica.

Es importante considerar qué factores intervienen en la
alimentacion de esta poblacion, surgiendo las interrogantes: écdmo es
el habito alimenticio de los nifnos de este cantdn y especial de los
centros de educacion infantil?, équé valor le dan al consumo de
alimentos locales?, ¢qué control tienen los padres y/o tutores sobre el
estado de salud de los nifios?, ¢actualmente se cuenta con una base

de datos que permita evidenciar el estado nutricional de nifios?

La investigacion se fundamenta en los lineamientos que
indican el PNBV en su inciso: 3.6. Promover entre la poblacién y en la
sociedad habitos de alimentacidn nutritiva y saludable que permitan
gozar de un nivel de desarrollo fisico, emocional e intelectual acorde

con su edad y condiciones fisicas.

Literales: b. Establecer, a través de la autoridad competente,
los requerimientos caldricos y nutricionales estandares recomendados
para el pais, de acuerdo a edad, sexo y nivel de actividad fisica y con

pertenencia geografica y cultural.

e. Normar y controlar la difusion de informaciéon calérica y
nutricional de los alimentos, a efectos de que el consumidor conozca

los aportes de la racion que consume con respecto a los
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requerimientos diarios recomendados por la autoridad nacional en

materia de salud y nutricion.

f. Desarrollar e implementar mecanismos que permitan
fomentar en la poblacién una alimentacién saludable, nutritiva y
equilibrada, para una vida sana y con menores riesgos de malnutriciéon

y desdrdenes alimenticios.

En cuanto al desarrollo del proyecto y siguiendo el objetivo
general, permitid evaluar el estado nutricional de los nifios de 3 a 5
afos de los centros de educacién inicial, cantdn La Libertad, provincia
de Santa Elena, implementando estrategias encaminadas a la
promocion y prevencion de la salud en este grupo vulnerable, donde
fueron ejecutadas por los estudiantes y docentes de la Carrera de
Enfermeria perteneciente a la Universidad Estatal Peninsula de Santa
Elena, posteriormente se evalla el impacto resultante del estado

nutricional de la poblacién objeto de estudio.

De acuerdo a Caicedo. M (2011), describe que el Ecuador
continla presentando tasas altas de desnutricién en comparacién con
otros paises de iguales ingresos, como son: El Salvador, y con datos
similares se encuentra Bolivia y Perd; consecuencias de la deficiencia
nutricional por el déficit de hierro, lo cual aguarda importante
prevalencia en el mundo resultando ser la primera causa de anemia,

segun (OMS/Food Alimentation Organization-FAQ, 2006).
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Como parte del proyecto participan 60 estudiantes de la
Carrera de Enfermeria y 8 docentes comprometidos al desarrollo de la
investigacion dentro del proyecto. Se implementéd un convenio
interinstitucional con el Distrito Educacidon del cantéon La Libertad
24D02, ya que tiene responsabilidad directa con el cumplimiento del

objetivo tres del PNBV (mejoramiento de la calidad de vida).
Los tres componentes de la investigacidon son:

Componente 1: Caracterizar el estado nutricional y los factores
asociados a la alimentacion de los nifios de 3 a 5 afos del cantén La

Libertad.

Componente 2: Disefiar estrategias de promocion de habitos

alimentarios saludables enfocados a los resultados obtenidos.

Componente 3: Facilitar el acceso a programas educativos de
nutriciéon, mediante los servicios de promocion de salud prestados por

estudiantes y docentes de la Carrera de Enfermeria.

Andlisis de oferta y demanda
El analisis de la demanda comprende los siguientes conceptos:

e Poblacidn de referencia: 900 nifios y niflas de 3 a 5 afios de

edad.
Poblacién Sexo Etnia Edad
900 Ninos | Ninas | Mestizos 3-5 afos

400 500
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e Poblacién demandante potencial: 1500 nifios de 3 a 5 afios de

edad.

Poblacion Sexo Etnia Edad

1500 Ninos | Nifas | Mestizos | 3-5 ainos

550 | 950

e Poblacién demandante efectiva: 900

Poblacién Sexo Etnia Edad
900 Ninos | Nifas | Mestizos | 3-5 afios
450 450

Proyeccion para el 2018 de acuerdo a la tasa de crecimiento
poblacional de mujeres en edad fértil, donde se considera que esta

aumentara en un 2% como minimo.

Oferta

A partir de la presentaciéon del proyecto, el organismo
competente, Distrito 24D02 como oferente permite mediante
convenio interinstitucional, ejecutar los componentes de acuerdo a lo
establecido con el objetivo de desarrollo. Aplicado el mismo y
evidenciado su impacto se procede a dar una devolucidon al organismo
competente, de forma tal que la informacién recopilada sea el

producto especifico del desarrollo investigativo.
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Todo este arsenal de conocimiento no solo nutre de
conocimientos, sino que enmarca el manual de estrategias, la
elaboracion y publicacion de articulos cientificos relacionados a la
tematica, los informes de sostenibilidad, procesos, y recomendaciones
gue se deben considerar para mejorar esta problematica, buscando
disminuir los problemas nutricionales en esta poblacidn vulnerable,
contribuyendo en aumentar la calidad de vida, disminuyendo las tasas
de morbilidad y mortalidad, garantizando que este infante se inserte

en el mundo actual, libre de riesgos y resulte ser Gtil a la sociedad.

Como producto final del proyecto se dejara en las instituciones
educativas, un manual de promocion sobre habitos alimentarios
saludables, enfocados a los resultados obtenidos.

3. INDICADORES DE RESULTADO

Implementar las estrategias de promocion vy habitos
alimentarios saludables que permitan determinar los problemas en el
ambito nutricional de los nifios/as de 3- 5 afios de edad del Cantdn La

Libertad.

Aplicar estrategias de nutricion, salud y desarrollo infantil, a
través de los servicios de consejeria en salud, impartidos por

estudiantes y docentes de la Carrera de Enfermeria.

Generar un registro cuantitativo y cualitativo sobre la alimentacion
brindada a los nifios en los centros educativos y en sus hogares.

Indicadores:
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- Sexo

- Etnia

- Peso/talla

- Talla/edad

- Habitos alimentarios
- Nivel socioeconédmico
- Factores de riesgo

Matriz de Marco Légico

El Marco Légico es una matriz explicativa donde concuerdan
los objetivos, componentes, actividades, indicadores, medios de
verificacidon y supuestos del proyecto, que permiten al gestor y al

evaluador tener una imagen global del proyecto propuesto.

Matriz de Marco Légico

RESUMEN INDICADORES MEDIOS DE SUPUESTOS
NARRATIVO VERIFICACION
FIN: Reduccién de | Base de datos | Se consolidan

Implementacién
de estrategias
sobre  habitos
alimentarios que
permitiran
determinar los
problemas

principales y los

la prevalencia
de deficiencias
nutricionales

de los ninos 3-
5 afios del

canton La

Libertad en un

del Ministerio
de Salud y del
Distrito de

Educacion.

Informe de la

institucién

las  alianzas
estratégicas
entre

instituciones.
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factores a los | 2% hasta el | involucrada en
problemas en el | 2018. el proyecto.
ambito
nutricional de
los nifios/as 3- 5
anos del Cantdn
La Libertad.
RESUMEN INDICADORES MEDIOS DE SUPUESTOS
NARRATIVO VERIFICACION
PROPOSITO: 90% de nifias y | Implementado | Implementacidn
nifos que | un programa | exitosa de Ia
Se ha
participan en el | de estrategia | estrategia
Incrementado
. proyecto metodolégica | metodoldgica
estrategia
.. conjuntamente | para atender | para  atender
metodoldgica
con sus padres | principales principales
(nutriciodn,
y/o tutores, | factores factores
salud y
reciben talleres | asociados con | asociados con el
desarrollo

infantil), a
través de los
servicios de
consejeria de

salud dados

de educacion
alimentario
nutricional

para atender la

el problema

alimentario.

problema

alimentario.
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por malnutricién
estudiantes y | infantil.

docentes de
la Carrera de

Enfermeria.

4. VIABILIDAD Y PLAN DE SOSTENIBILIDAD

Los proyectos, al ser ejecutados por las entidades del gobierno
central, se deberan adjuntar los expedientes o estudios técnicos
debidamente elaborados y justificados. En cuanto a los proyectos de
gobiernos seccionales, la revision de la informacion contenida en el
expediente técnico se realiza por el ministerio rector, el mismo que
determinara el cumplimiento de la normativa vigente para el nivel de
factibilidad del proyecto y que los costos estén acordes con los que
rigen en el mercado local. El respectivo ministerio emitira una
certificacion del andlisis y el resultado de Ila calificacién

correspondiente en este caso al Distrito de Educacion 24D02.

La Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena, a través de la
carrera de Enfermeria, cuenta con un grupo multidisciplinar de
docentes conformado por una licenciada en Nutricidn, dos licenciadas
en Enfermeria, dos especialistas en medicina, una odontdloga y un

ingeniero en sistemas. El equipo técnico tiene sélidos conocimientos
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tedricos y practicos en trabajos relacionados con la comunidad en

general y con grupos vulnerables de nifios y nifias con esta patologia.

El equipo multidisciplinar, junto a las autoridades de la Carrera
y de la Universidad ha generado estrechos lazos de canales
comunicativos y de colaboracion mutua con diferentes grupos de
personas dentro de cada una de las comunidades, barrios, cantones
de la provincia, bajo el aval de los diferentes convenios que existen en
la universidad. A la fecha, la carrera cuenta con estudiantes que
poseen cualidades bdsicas y avanzadas sobre el entorno relacionado

con el accionar de la enfermeria.
Descripcion de la Ingenieria del Proyecto

La investigacion tendra un enfoque cuantitativo, porque a
través de estudios descriptivos se establece una base de datos
estadisticos sobre el estado nutricional actual de los nifios y nifias de 3
a 5 afios del cantén La Libertad, estableciéndose como una primera
fase del proyecto. De acuerdo, a los resultados encontrados se
determinan acciones de intervencién para beneficiar al grupo y
posteriormente se evaliua el impacto obtenido, tornando Ia

investigacion de tipo explicativo y correlacionar.

Respecto a las especificaciones técnicas, el proyecto se
apegara a las normativas de medicién de peso y talla de acuerdo a la

OMS.
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Viabilidad Financiera y/o Econdmica. El presente proyecto no
genera ingresos directos monetarios por su enfoque de ayuda a la
comunidad en especial a este grupo prioritario, pero destaca la
incidencia del aumento del bienestar a la comunidad en general
directa o indirectamente a través de la construccion de politicas
sociales que deriven del andlisis teérico y metodolégico del trabajo

investigativo.

Vale destacar que, existe un desconocimiento multiplicador
socio-econémico, comunitario y de salud de la magnitud que podria
tener, basado en estos pilares, la generacién de conclusiones y
soluciones viabilizados en recomendaciones de generacién de politicas
publicas sobre salud y nutricidon de grupos prioritarios, de tal manera
que aseguren un acceso igualitario de cada uno de los ciudadanos que
puedan generar directamente un nuevo enfoque de nutricién y de
comportamiento ante este tipo de situaciones sociales,
beneficiandolos en la salud de este grupo prioritario, en su desarrollo

integral del futuro hombre y mujer productivo para la sociedad.

En tal sentido y considerando la relevancia del proyecto, es
importante destacar el enfoque econdmico y social del sector publico
y privado para el desenvolvimiento sustentable y sostenible del
proyecto como tal, apoyando no solo econédmicamente sino sobre
recursos de influencias dentro del comportamiento decisivo de las
personas que visualizan lideres referenciales de comportamiento

social e ideoldgico.
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Ademas, el proyecto, mediante esta relacién de actores, puede
contrastar opiniones diversas sobre cada uno de los componentes que
lo conforman, con el fin de encontrar la ruta critica mas precisa para
optimizar cualquier tipo de decision en donde lo econdmico superara
en gran medida el aporte presupuestal del proyecto. Este aporte social
y econdmico de las partes, los docentes y autoridades realza cada una
de las metas valoradas para el adecuado desenvolvimiento del
proyecto en la prdctica, no solo presupuestariamente, sino en el
ambito académico, pues genera situaciones problematicas donde los
estudiantes pueden emitir juicios criticos a las respuestas humanas,

bajo la supervision y direccionamiento de los docentes.

Es importante destacar el uso de las instalaciones de la
Universidad y todo su talento humano dispuesto a aportar al
desenvolvimiento y desarrollo de cada una de las actividades

dispuestas para este proyecto.
5. FASES DEL PROYECTO
Fase exploratoria:

e Levantamiento de informacién primaria sobre el tema de
estudio.
e Levantamiento de informacion secundaria sobre el tema de

estudio.
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e Levantamiento de informacion sobre las actividades y formas
nutricionales de los nifios y nifias en los centros de educacién
inicial.

e |dentificacidon de cada una de las problematicas relacionadas
con el tema.

e |dentificacién de cada una de las estrategias que contempla el
desarrollo e implementacidn del proyecto de investigacion.

e Levantamiento relacionado con la nutricion en instituciones
publicas y privadas.

Fase en Ejecucién:

e Disefio de mapas con puntos referenciales donde se identifica
cada uno de estos grupos prioritarios en el cantén de La
Libertad.

e Disefio, elaboracién y aplicacion de encuestas relacionadas con
el tema de investigacidon propuesta para las familias de los
menores.

e Disefio, elaboraciény aplicacion de encuestas relacionadas con
el tema de investigacién propuesta para los centros de
educacion inicial, publicos y privados.

e Entrevistas a los diferentes representantes de estas
instituciones.

e Encuesta andnima a los padres de familias y/o tutores de los
menores.

e Tabulacion de los datos.
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e Talleres de educacién alimentario nutricional dirigidos a padres
y/o tutores de los nifios y funcionarios de las instituciones.

Fase de socializacidn y disefio de propuestas.

e Proceso de validacion de la informacidn levantada.

e Socializacién de los resultados con la comunidad.

e Mesas de trabajo para fortalecer los temas y generar ciertas
politicas relacionadas con la nutricién.

e Disefio de las diferentes propuestas del trabajo investigativo.

e Delineamientos para el facil acceso a estos tipos de programas
en relacion con servicios nutricionales prestados por
estudiantes y docentes.

6. ANALISIS DE SOSTENIBILIDAD.

De acuerdo a las caracteristicas de contribucién al desarrollo
integral del nifio del cantdn La Libertad, no genera riesgos, ni impactos
negativos en el medio ambiente, por lo que se considera enfocarlo
como un aspecto que puede generar un “desarrollo sostenible”, en el
gue éste y la sostenibilidad suponen la combinacion de metas
econdémicas, bioldgicas y sociales, como es satisfacer las necesidades
basicas, protegiendo el medio ambiente y empoderando a la
poblacién, teniendo a las comunidades locales como actores

principales (Holmberg & Sandbrook, 1992).

De tal manera que el proyecto encuadra en la categoria 2,

dentro de los proyectos que no afectan el medio ambiente, ni directa
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o indirectamente, y por tanto, no requieren un estudio de impacto

ambiental.

7. ARREGLOS INSTITUCIONALES Y MODALIDAD DE EJECUCION

La institucion ejecutora es la Universidad Estatal Peninsula de Santa

Elena.
ARREGLOS INSTITUCIONALES
Tipo de ejecucion
Instituciones Involucradas
Directa (D) Tipo de arreglo

UPSE, CARRERA DE
ENFERMERIA Convenio

Ministerio de Educacion

La descripcidn del avance de cada accidn es ejecutada por el proyecto
de forma cronoldgica, valorando el avance de cada accion por medio

de informes mensuales.

8. ESTRATEGIA DE SEGUIMIENTO Y EVALUACION

Se realiza el monitoreo del proyecto de investigacion con la
finalidad de prever, dar continuidad y efectividad a sus componentes
como a las actividades enmarcadas pudiendo realizar las

modificaciones correspondientes.
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De acuerdo a la evaluacion de resultados e impactos, al
finalizar el proyecto se corrobora los productos obtenidos de la
investigacion. Es importante considerar la evaluacién externa dada por
la SENESCYT acerca del impacto del proyecto como por las

instituciones que compartieron este proceso de investigacion.
Se realiza la transferencia de resultados a través de:

Articulos publicados en revistas de mediano y alto impacto
Manual de consumo de alimentos locales del cantdn La Libertad.

Base de datos para la continuidad de la investigacion.
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UNIVERSIDAD ESTATAL PENINSULA DE SANTA ELENA

FACULTAD CIENCIAS SOCIALES Y DE SALUD

CARRERA DE ENFERMERIA

Anexo 2

CONSENTIMIENTO INFORMADQO DIRIGIDOS A LOS PADRES O TUTORES

DE NINOS Y NINAS DE TRES A CINCO ANOS DE CENTROS DE

EDUCACION INICIAL DEL CANTON LA LIBERTAD, PROVINCIA DE SANTA

ELENA
Estimados Padres y/o Tutores:

Su hijo/a ha sido invitado a participar en el estudio titulado “Estado
Nutricional de nifios y nifias de tres a cinco afios de Centros de
Educacion Inicial, Cantén La Libertad, Provincia de Santa Elena,
Periodo 2016-2019”, dicha investigacidon estd a cargo de un equipo
multidisciplinario dirigido por la Lic. Leticia Lorena Da Costa Leites Da
Silva, Master en Nutricién, docente de Carrera de Enfermeria de la

Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena

Este formulario de consentimiento explica el estudio de investigacién.
Por favor, léalo detenidamente. Haga preguntas sobre cualquier cosa
gue no entienda. Si no tiene preguntas ahora, usted puede hacerlo en
cualquier momento, por los medios de contacto que mas abajo se
detallan. La participacion de su hijo(a) en este estudio es

completamente voluntaria.
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El objetivo de este estudio es investigar el estado nutricional de nifios
y nifias de tres a cinco afios de centros de educacion inicial, Cantén La
Libertad, provincia de Santa Elena, periodo 2016-2019, debido a que
la desnutricion es muy comun en este pais. Les vamos a dar
informacién que les permita transitar con mejor calidad de vida al
tener mayor conocimiento de cémo proteger su salud y la de su

familia. Participaran en este estudio un total de 900 preescolares.

Si Usted autoriza su hijo/a para participar en este estudio se le

aplicardn las siguientes mediciones:

1. Se pesarany mediran, el objetivo de la presente evaluacion es
conocer a través del peso y la talla el estado nutricional. El
procedimiento tiene una duraciéon de 10 minutos. Esto se
realizara en el centro educacional al que pertenece el nifio/a

2. También se aplicara una encuesta sobre habitos alimentarios y
tendra una duracion de 15 minutos, estard a cargo de un
miembro del grupo investigacién, docente y estudiantes de la
Carrera de Enfermeria de la Universidad Estatal Peninsula de

Santa Elena.

Las evaluaciones que se le realizaran a su hijo/a, no tendran costo para

Usted ni para el establecimiento educacional.

Si Usted no desea que su que su hijo/a participe no implicara sancién.
Ademas, usted tiene el derecho a negarse a responder a preguntas

concretas, también puede optar por retirarse de este estudio en
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cualquier momento y la informacién que hemos recogido sera

descartada del estudio y eliminada.

Cabe destacar que no existe ningin riesgo para su hijo/a por su
participacion. Si él/ella lo desea puede dejar de participar en la
investigacion, sin que signifique sancidén para él o Usted. Al participar
de todo el estudio los beneficios directos que recibira usted o su hijo/a
son los resultados de las evaluaciones y la posibilidad de prevenir la
presencia de Desnutricion a temprana edad y permitir a los
investigadores proponer la elaboracién de un sistema de datos y una
guia sobre nutricién. No se contempla ningln otro tipo de beneficio

para usted o su hijo/a.

Los datos obtenidos serdn de cardcter confidencial, se guardara el
anonimato de su hijo/a, estos datos seran organizados con un nimero
asignado a cada escolar, la identidad de los nifios/as estara disponible
solo para el personal del proyecto y se mantendrd completamente
reservada. Los datos estardn a cargo del equipo de investigacion de
este estudio para el posterior desarrollo de informes y publicaciones
dentro de revistas cientificas. Todos los nuevos hallazgos significativos
desarrollados durante el curso de la investigacion, le seran entregados
a Usted. Ademas, se entregara al establecimiento educacional, un
informe con los resultados globales sin identificar el nombre de los /as

participantes.
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Al finalizar el estudio usted recibird los resultados de la evaluacién
nutricional de su hijo/a en un sobre cerrado, el cual serd entregado a

cada estudiante en el establecimiento educacional.

La informacidn recolectada no sera usada para ningun otro propdsito,
ademas de los sefialados anteriormente, sin su autorizacion previa y
por escrito. Cualquier pregunta que desee hacer durante el proceso de
investigacion, podrd contactarse con la Lic. Leticia Lorena Da Costa
Leites Da Silva, Master en Nutricion Teléfono: 2784-2311 Correo

electronico: Idacosta@ upse.edu.ec

ACTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO (PADRES O TUTORES)

Yo

, con cédula No: acepto que mi

hijo/ participe  voluntaria vy

anénimamente en la investigacion “Estado Nutricional de nifios y
niflas de tres a cinco afios de Centros de Educacion Inicial, Canton La
Libertad, Provincia de Santa Elena, Periodo 2016-2019”, dirigida por
la Lic. Leticia Lorena Da Costa Leites Da Silva, Master en Nutricion,
docente de Carrera de Enfermeria de la Universidad Estatal Peninsula

de Santa Elena.

Declaro haber sido informado/a de los objetivos y procedimientos del

estudio y del tipo de participacion que se le solicitara a mi hijo/a.

Autorizo que mi hijo/a participe de los siguientes procedimientos:
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a. Medicion de peso, talla y evaluacidon nutricional. Esta
evaluacion se realizard en centro educacional del nifio/a tendra
una duracién de 10 minutos, estarad a cargo de miembros del
equipo de investigacion, docentes de de Carrera de Enfermeria

de la Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena

| NO

Declaro haber sido informado/a que la participacion en este estudio
no involucra ningun dano o peligro para la salud fisica o mental, que
es voluntaria y que puedo negarme a participar de mi hijo/a o dejar de
participar en cualquier momento sin dar explicaciones y recibir sanciéon

alguna.

Declaro saber que la informacién entregada serd confidencial y

andénima. Entiendo que la informacion sera analizada por los
investigadores en forma grupal y que no se podran identificar las
respuestas y opiniones de modo personal. Por ultimo, la informacion
gue se obtenga sera guardada y analizada por los investigadores, se
resguardara y sélo se utilizard para los fines de este proyecto de
investigacion. Este documento se firma en dos ejemplares, quedando

uno en poder de cada una de las partes.

Nombre Usuario/a Nombre Investigador

Da Costa Leites & Diaz, 2021



Firma Firma

Centro de Educacion Inicial

Turno Fecha

Da Costa Leites & Diaz, 2021



UNIVERSIDAD ESTATAL PENINSULA DE SANTA ELENA

ISBN: 978-9942-38-858-2

7899421388582

Leticia Lorena Da Costa Leites Da Silva

Licenciada y Master en Nutricion con énfasis en Salud Publica con 9 aflos de experiencia
en programas del Estado en atencion a la primera infancia en Uruguay, supervisora en el
Instituto Nacional de Alimentacion, dietista en instituciones de salud y docente en la
Universidad Tecnoldgica del Uruguay, docente de la Carrera de Enfermeria de la
Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena. Autora y coautora de diferentes articulos
cientificos, asi como también de textos académicos en el campo de la Salud, con una
participacion activa en congresos nacionales e internacionales de Salud.

Yanedsy Diaz Amador

Licenciada en Enfermeria, Master y Especialista en Medicina Bioenergética y Natural,
por la Universidad de Ciencias Médicas de Camagiiey. Cuba. Diplomada en Metodologia
de la Investigacion con 23 afios de experiencia profesional, de los cuales 5 de ellos
dedicado a la docencia en la Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena. Facultad de
Ciencias Sociales y de la Salud en la Carrera de Enfermeria, docente investigadora
acreditada por la SENESCYT. Lider de los servicios hospitalarios Medicina Interna y
Cuidados intensivos de la Republica Bolivariana de Venezuela. Enfermera al cuidado
directo de la Clinica Internacional (CICG) Cuidados progresivos. Miembro de la Redes
Ecuador en Gestion del Cuidado y Salud Mental Region Costa. Autora y coautora de
diferentes articulos y redaccion de libros. Miembro del Comité Editorial de la Revista
Ciencias de la Salud QHALIKAY de la UTM, doctorante en Ciencias de la Salud de la
Universidad Nacional de Tumbes del Pert. Tutora y Tribunal de grado de varios proyectos
de pregrado, miembro de la comision académica y Coordinadora de tutorias académicas
de la Carrera de Enfermeria. UPSE.




	Referencias Bibliográficas.
	Oferta
	Matriz de Marco Lógico
	Matriz de Marco Lógico
	Descripción de la Ingeniería del Proyecto
	La investigación tendrá un enfoque cuantitativo, porque a través de estudios descriptivos se establece una base de datos estadísticos sobre el estado nutricional actual de los niños y niñas de 3 a 5 años del cantón La Libertad, estableciéndose como un...
	Respecto a las especificaciones técnicas, el proyecto se apegará a las normativas de medición de peso y talla de acuerdo a la OMS.
	Viabilidad Financiera y/o Económica. El presente proyecto no genera ingresos directos monetarios por su enfoque de ayuda a la comunidad en especial a este grupo prioritario, pero destaca la incidencia del aumento del bienestar a la comunidad en genera...
	Vale destacar que, existe un desconocimiento multiplicador socio-económico, comunitario y de salud de la magnitud que podría tener, basado en estos pilares, la generación de conclusiones y soluciones viabilizados en recomendaciones de generación de p...
	En tal sentido y considerando la relevancia del proyecto, es importante destacar el enfoque económico y social del sector público y privado para el desenvolvimiento sustentable y sostenible del proyecto como tal, apoyando no solo económicamente sino s...
	Además, el proyecto, mediante esta relación de actores, puede contrastar opiniones diversas sobre cada uno de los componentes que lo conforman, con el fin de encontrar la ruta crítica más precisa para optimizar cualquier tipo de decisión en donde lo e...
	6. ANÁLISIS DE SOSTENIBILIDAD.
	De acuerdo a las características de contribución al desarrollo integral del niño del cantón La Libertad, no genera riesgos, ni impactos negativos en el medio ambiente, por lo que se considera enfocarlo como un aspecto que puede generar un “desarrollo ...
	7. ARREGLOS INSTITUCIONALES Y MODALIDAD DE EJECUCIÓN
	De acuerdo a la evaluación de resultados e impactos, al finalizar el proyecto se corrobora los productos obtenidos de la investigación. Es importante considerar la evaluación externa dada por la SENESCYT acerca del impacto del proyecto como por las in...
	______________________                       _______________________
	Nombre Usuario/a                                       Nombre Investigador
	Firma_________________                              Firma   __________________

