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I11. RESUMEN

Los factores condicionantes basicos maternos pueden influir en el estado de
salud del nifio incrementando la probabilidad de adquirir una infeccion
respiratoria como en la gravedad de la misma y pueden incluir varias
condiciones y circunstancias relacionadas con la madre. Objetivo. El presente
estudio plante6 el objetivo de determinar los factores condicionantes basicos
maternos asociados a infecciones respiratorias agudas en nifios en el centro de
salud Hualmay, Huaura, 2023. Metodologia. Un estudio de tipo basico,
observacional, transversal, correlacional de disefio no experimental. La
poblacion de estudio fue 152 madres de menores de cinco afios. Para medir la
variable factores condicionantes basicos se utiliz6 un cuestionario desarrollado
por Cayhuaray y Pelaez en el afio 2014. Resultados: La prevalencia de las
infecciones respiratorias agudas en los nifios fue de 52.6% (80); la capacidad
cognitiva no se asocia a las infecciones respiratorias agudas (Rho Spearman: -
0,039, p-valor: 0,635); los factores socioculturales se asocian a las infecciones
respiratorias agudas (Rho Spearman: -0,96, p-valor: 0,02) y la disponibilidad de
recursos se asocia a las infecciones respiratorias agudas (Rho Spearman: -0,40,
p-valor: 0,023). Conclusién. Los factores condicionantes basicos maternos se
asocian a infecciones respiratorias agudas en nifios en el centro de salud

Hualmay.

Palabras claves: Factores condicionantes, nifio, madre y enfermedades

respiratorias agudas.



ABSTRACT

Basic maternal conditioning factors can influence the child's health status by
increasing the probability of acquiring a respiratory infection as well as its
severity and may include various conditions and circumstances related to the
mother. Objective. The present study set the objective of determining the basic
maternal conditioning factors associated with acute respiratory infections in
children at the Hualmay health center, Huaura, 2023. Methodology. A basic,
observational, cross-sectional, correlational study of non-experimental design.
The study population was 152 mothers of children under five years of age. To
measure the basic conditioning factors variable, a questionnaire developed by
Cayhuaray and Pelaez37 in 2014 was used. Results: The prevalence of acute
respiratory infections in children was 52.6% (80); cognitive ability is not
associated with acute respiratory infections (Rho Spearman: -0.039, p-value:
0.635); Sociocultural factors are associated with acute respiratory infections
(Spearman's rho: -0.96, p-value: 0.02) and the availability of resources is
associated with acute respiratory infections (Spearman's rho: -0.40, p-value:
0.023). Conclusion. Basic maternal conditioning factors are associated with

acute respiratory infections in children at the Hualmay health center.

Keywords: Conditioning factors, child, mother and acute respiratory diseases.



IV. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

4.1. Situacion del problema

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS)?; refiere que las infecciones
respiratorias agudas (IRA) constituyen el principal motivo de
morbimortalidad a nivel mundial, anualmente mueren casi 4 millones de
personas por infecciones respiratorias agudas y 98% de las defunciones son
originadas por las enfermedades de las vias respiratorias bajas.

De acuerdo con la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) y la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS)?, describen que las infecciones
nosocomiales provocan la muerte de 4,3 millones de nifios menores de cinco
afos, representando el 30% de las muertes anuales en este grupo de edad,
por su parte el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF)?,
refiere que la neumonia es uno de los principales motivos de mortalidad
infantil en todo el mundo e indica que mas de 700.000 nifios de O a cinco

afios fallecen anualmente a causa de neumonia.

Por otro lado, las enfermedades respiratorias no solo representan un desafio
para la salud publica, sino que también tienen un impacto econémico en
América del Sur segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) vy la
Organizacion Panamericana de la Salud (OPS)* por lo que es importante
entender los factores prevenibles y/o modificables asociados a estas
infecciones y evaluar el impacto potencial. Asi mismo hacen referencia de
los costos econdmicos para mejorar las condiciones y la capacidad de los
gobiernos y desarrollar politicas y medidas para asignar recursos y poder

reducir la carga de las infecciones nosocomiales.

En este sentido, Coronel et al.> en Cuba en su estudio indico que los factores
de riesgo de enfermedades respiratorias en infantes de 0 a 5 afios incluyen:
tener menos de un afio, estar desnutrido, no haber amamantado por menos de
seis meses, convivir con fumadores y tener mascota. En este sentido el

riesgo de morir por las infecciones respiratorias durante el primer afio de



vida es demasiado alto, especialmente en los paises en desarrollo. Alrededor
del 50-60% de estos nifios mueren, y el 20-25% ocurre en nifios menores de

2 meses, con una ligera disminucion después del segundo afio®.

El Ministerio de Salud (MINSA)’, en el boletin epidemioldgico en la semana
22 de 2023 se reportaron 869.304 casos de enfermedades respiratorias
agudas (IRA), con una tasa de 337 eventos por cada 1.000 nifios menores de
cinco afos, un aumento del 21,3% respecto a lo reportado en 2022; sin
embargo, fue inferior a lo reportado afios anteriores. En comparacién con el
informe del mismo periodo de 2019, disminuyé un 15,7% y un 10,8%.
Donde se evidencia un incremento de episodios durante la temporada de

bajas temperaturas.

En Perd, 23 departamentos experimentaron un aumento en los episodios de
IRA a partir de 2022-2023, y los mayores aumentos se produjeron en
Moguegua (88,0%), Ica (41,3%) y Junin (40,0%) respecto a lo reportado
para el mismo periodo del 2022. Por otro lado, la tasa es mayor en la
provincia de Pasco, con 766 incidencias por cada 1.000 nifios menores de
cinco afos, seguida de la provincia de Huancavelica, con 596 episodios por
cada 1.000 infantes’,

A nivel nacional, la infeccion respiratoria aguda es la enfermedad primordial
de atencién en nifios con un 35% de atencién en los entornos de atencién
médica, siendo la mas comdn de las causas de muerte. Mediante un estudio
se identificd una etiologia viral en el 55% de los pacientes diagnosticados

con neumonias menores de cinco afios®.

De acuerdo al Plan Operativo Institucional (POI) del 2021; en el Hospital de
Huacho, Red de Salud Huaura — Oyon®. Notifico que durante el 2020, En la
semana epidemioldgica las notificaciones por distritos fueron de 6496 casos
por Infecciones respiratorias Agudas (IRA). En ese sentido, las exigencias
que se imponen a las instituciones dentro de la jurisdiccion son altas y el
problema se ve agravado por diversos factores socioecondémicos vy

ambientales como el bajo peso al nacer, menores de 6 meses que no son



amamantados exclusivamente y estan desnutridos, hacinamiento, el
incumplimiento de los programas de vacunacion prescritos son alguno de los

factores que conllevan a padecer dicha enfermedad.

Segun el boletin epidemiolédgico, Red de Salud Huacho Huaura Oyon y
S.B.SY, en el 2020, se reportaron 679 casos de IRA en menores de cinco afios
en el Centro de Salud Hualmay, siendo la jurisdiccion de Huacho mas
afectada con 1233 casos, superando a los establecimientos de la provincia de

Huaura.

Por todo lo expuesto anteriormente en estos Ultimos afios se evidenciaron
que existe una alta tasa de infecciones respiratorias agudas (IRA), afectando
principalmente a la poblacién infantil, el cual nos permite visualizar que los
pacientes con IRA al inicio son atendidos en sus hogares por sus madres que
son responsables del cuidado de sus hijos, donde adoptan tradiciones,
costumbres caseras de su conocimiento empirico sobre el manejar de la IRA.
También pude observar que las madres tienen mayor influencia en el
cuidado de sus hijos, al interactuar con ellas refiere; “el agua de eucalipto le
quita la tos y mocos a mi nifio”, “froto su pechito con mentol asi se le pasa la
gripe”. Por ello se planted el presente tema de investigacion, el cual busca
conocer si hay una relacion significativa entre los factores condicionantes
basicos maternos y la IRA, ya que los datos obtenidos en esta investigacion
seran de gran importancia debido a que nos permitira conocer si los factores
condicionantes basicos maternos son la causa principal de adquirir las IRA.
Por lo tanto, es significativo analizar los factores que se asociacion a las

infecciones respiratorias.

4.2. Formulacion del problema
¢Cuales son los factores condicionantes basicos maternos asociados a
infecciones respiratorias agudas de nifios, Centro de Salud Hualmay,
Huaura, 2023?



V. JUSTIFICACION

El propésito de este estudio es investigar la relacion entre los factores
condicionantes basicos maternos e IRA en nifios menores de cinco afios, debido
a que la IRA es la causa mas comun de morbimortalidad a nivel mundial y
nacional. Segun un informe de la OMS, la IRA provoca el fallecimiento de 4,3
millones de nifios menores de cinco afios anualmente'®. Este estudio se justifica
en la necesidad de identificar y comprender los factores condicionantes basicos
maternos que contribuyen a la incidencia y severidad de estas infecciones en
nifios peruanos, con el fin de desarrollar intervenciones efectivas y adaptadas a

las necesidades de nuestro medio.

Los factores maternos, como el nivel de educacion, condiciones
socioecondmicas, acceso a servicios de salud, practicas de cuidado infantil y
conocimientos sobre salud preventiva, desempefian un rol determinante en la
proteccion o exposicion de los nifios a factores de riesgo de IRA. En contextos
como el peruano, caracterizado por disparidades socioeconémicas y dificultades
en el acceso a servicios de salud de calidad, es crucial investigar estos factores
desde una perspectiva contextualizada para aportar al disefio de politicas y

programas de salud materno-infantil mas integrales y equitativos.

Los hallazgos del estudio brindardn una base cientifica que permitira a los
profesionales de enfermeria implementar programas de prevencion enfocados en
madres de familias wvulnerables. Este conocimiento permitird disefiar
intervenciones educativas personalizadas para reducir la incidencia de IRA en

nifios, especialmente en areas rurales y comunidades de bajos recursos.

Los resultados permitiran a enfermeria fortalecer los programas de educacién en
salud, abordando préacticas de cuidado infantil y estrategias preventivas
especificas para las IRA. La identificacion de barreras culturales y educativas
entre las madres contribuira a disefar talleres y programas de salud con enfoques

culturalmente sensibles y efectivos.



Asi mismo, el estudio permitira optimizar el rol de enfermeria en la atencion
primaria, donde los profesionales se encuentran en la primera linea de
prevencion y tratamiento de IRA. Los hallazgos facilitaran la implementacion de
acciones preventivas que, al ser dirigidas a los factores maternos identificados,
potencien el impacto de las actividades comunitarias de enfermeria y reduzcan la

presion sobre el sistema de salud.

Al revelar la relacion entre los factores maternos y la incidencia de IRA en
nifios, el estudio aportard evidencia para la formulacién de politicas de salud
publica. Enfermeria, como disciplina comprometida con el bienestar materno-
infantil, podra utilizar estos resultados para abogar por politicas que fortalezcan
el acceso a recursos y educacion en salud para madres, contribuyendo a un

impacto positivo en la salud infantil.



VI. ANTECEDENTESY ESTADO DEL ARTE
6.1 Antecedentes

En el &mbito internacional

Nshimiyimana y Yingchun!! en el 2022, ejecutaron un estudio en Uganda, el
cual tuvo como proposito analizar los factores de riesgo de los sintomas de la
enfermedad respiratoria en nifios menores de cinco afios en Uganda. Un estudio
de tipo transversal, con una poblacion de 13493 infantes menores de cinco afos.
Presentando como resultado que la frecuencia de sintomas de infecciones
respiratorias agudas en los nifios alcanzé el 40,3% mientras que en los nifios sin
sintomas de IRA fue del 59,7%. Aproximadamente el 44,5% de los nifios con
sintomas de IRA eran menores de 24 meses, y el 33,8% tenian madres menores

de 25 afios y vivian en hogares con ingresos bajos (47,4%).

Dagne et al.*2 en el 2020, ejecutaron una investigacion en Africa, cuyo objetivo
fue "evaluar la incidencia de hospitalizaciones por infecciones respiratorias
agudas” y los "factores de riesgo"” de infantes hospitalizados menores de cinco
afios. La metodologia que utilizaron fue transversal, con una poblacién de 422
nifios menores de cinco afios que acudian al ambito de la pediatria. Cuyos
resultados mostraron que la incidencia de IRA fue del 27,3% y el 72.7% no

manifestaron.

Coronel et al.® en el afio 2018 en Cuba, identificaron los factores de riesgo de
IRA en nifios menores de cinco afios, se llevé a cabo una investigacion de tipo
retrospectivo, analitico y observacional, con una muestra de 88 infantes desde
junio de 2015 hasta mayo de 2017 en el Hospital Universitario Armando
Cardoso de Guaimaro. Estos datos se obtuvieron mediante las entrevistas a las
madres asistentes al centro de salud. Los resultados revelaron que se
identificaron varios factores de riesgo para las infecciones respiratorias agudas
qgue incluyen vivir con personas que fuman, no recibir lactancia materna
exclusiva por al menos seis meses, sufrir malnutricién, ser menor de 1 afio y

tener animales en el hogar.



En el ambito nacional

Rosales y Tinoco®® en el afio 2023 en Tarma, publicaron una investigacion que
tuvo como objetivo determinar la conexién entre los factores de riesgo y las
practicas de cuidado en el hogar relacionadas con infecciones respiratorias
agudas en nifios menores de cinco afios en Acobamba - Tarma. El estudio se
llevé a cabo con un enfoque basico, de tipo no experimental y transversal,
utilizando un disefio correlacional con una muestra de 60 madres. Los resultados
mostraron que el 55% de las participantes estaban expuestas a factores de riesgo
de IRA, mientras que el 45% no lo estaba. En cuanto a las condiciones
ambientales, el 71.7% estuvo expuesto a factores ambientales, mientras que el
28.3% no estuvo expuesto. Dentro del hogar, el 93.3% de las practicas
relacionadas con el cuidado de IRA fueron consideradas negativas, y solo el

6.7% fueron positivas. Las practicas negativas contribuyen al desarrollo de IRA.

Esquivel** en el afio 2020, publico una investigacion en Cajamarca que tuvo
como objetivo determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y las
actitudes maternas respecto a las infecciones respiratorias agudas en nifios
menores de 5 afios. Se empled una metodologia cuantitativa, no experimental,
correlacional y transversal, con una muestra de 252 madres. Para recopilar la
informacion, se utilizd métodos y herramientas de encuesta. Los resultados
indicaron que el 67.9% de las madres presentan actitudes adecuadas, mientras
que el 32.1% exhiben actitudes inadecuadas frente a las infecciones respiratorias

agudas.

Diaz® en el afio 2020 en Trujillo, realizo una investigacion con la finalidad de
determinar los factores relacionados con la prevencion y aparicion de
enfermedades respiratorias agudas en preescolares. Se evaluaron 123 madres que
postularon al servicio de pediatria del Hospital de Belén en el afio 2019. El
estudio fue transversal y descriptivo. Los resultados exponen que durante el
transcurso del afio, el 77,2 % de los nifios ha padecido una infeccion respiratoria
aguda entre una y tres veces, mientras que el 22,8 % ha enfermado entre cuatro y
siete veces, sufriendo sintomas como gripe, tos y neumonia. 88,6% de las

madres se lavan las manos antes y después de la alimentacion, pero el 11,4% de
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las madres no lo hacen, también queman la basura en casa el 74% de las madres
y el 26% no queman basura, de igual manera el 30.9% de los nifios estaban

vacunados contra el neumococo y el 10.6% no estaban al dia.

Bautista® el 2019 en Lima en su estudio disefiado para identificar los factores de
riesgo relacionados con infecciones respiratorias agudas en nifios menores de 5
afios. Con un estudio de tipo explicativo con disefio de casos y controles, que no
es experimental. La muestra incluyd 160 historias clinicas de nifios de 0 a 5
afios, distribuidas en 40 casos y 120 controles, obtenidas mediante una férmula
de muestreo y seleccionadas mediante muestreo probabilistico. Los resultados
fueron: que el 25% si presentaron IRA 'y el 75% no presentaron IRA. Un 45,6%
de la poblacién no se encontraba en situacion de hacinamiento, mientras que un
54,3% si lo estaba. El 44,3% contaba con todos los servicios béasicos, en

contraste con el 55,6% que tenia servicios incompletos.

Ramos y Galvan!’ ejecutaron una investigacion en el 2019, en Lima, realizaron
un estudio con el objetivo de determinar la conexion entre el conocimiento y las
practicas de prevencion de IRA entre los padres de nifios de dos meses a cinco
afios. Se tratd de una investigacion descriptiva y correlacional, con un enfoque
cuantitativo y de tipo no experimental, que incluydé una muestra de 86 nifios
menores de cinco afios. Los resultados revelaron que el 7% tiene un
conocimiento bajo, el 69.8% un conocimiento medio y el 23.3% un
conocimiento alto. En cuanto a la aplicacion de estas medidas, se encontré que
el 60.5% de los padres practican medidas preventivas inadecuadas, mientras que

el 39.5% utiliza medidas adecuadas.

En el ambito local

Villa y Siclla®® en el afio 2021 en Lima, establecieron la correlacion entre el
conocimiento sobre el cuidado materno de la IRA en el hogar y la préctica de
cuidado para nifios menores de 5 afios. Una investigacion cuantitativa,
descriptiva y correlacional de tipo transversal. La muestra consistio en madres
de nifios con IRA que recibieron atencion médica en el “Centro de Salud

Materno Infantil” entre noviembre de 2020 y enero de 2021, sumando un total
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de 99 participantes. Los resultados revelaron que el 68,7% de las madres tenian
un nivel medio de conocimiento sobre las IRA, mientras que un 10,1% presento
un nivel bajo, Respecto a las practicas, el 76,8% de las madres exhibieron
practicas adecuadas de la IRA, mientras que el 23,2% mostrd précticas
inadecuadas. Por lo tanto existe una correlacion directa entre la variable saberes
y las acciones de cuidado materno en el hogar para nifios con IRA. Prevalece el

conocimiento medio y la practica correcta.

INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS (IRA)

Definicion

De acuerdo a la OMS y OPS?®, la IRA constituye un conjunto de enfermedades
originadas por virus, bacterias y hongos. Se caracterizan por su inicio abrupto y
su duracion, que generalmente es inferior a dos semanas, suelen afectar las vias
respiratorias bajas, siendo la mas grave la neumonia, esta enfermedad representa

una de las principales causas de muerte en nifios.

De acuerdo a la Directiva Sanitaria N° 61- MINSA: describe las IRA como una
infeccion que afecta una o més partes del sistema respiratorio y que dura menos
de 14 dias, causada por virus, bacterias u otros microorganismos y que se

manifiesta por uno 0 més sintomas o signos clinicos.

También se sabe que los nifios sufren de 3 a 7 infecciones de las vias
respiratorias altas por afio, dependiendo del estado general de intensidad y dafio,
las cuales pueden ser leves, moderadas o severas, siendo esta Ultima la causa de

fallecimiento en los lactantes y menores de cinco afios?.

La IRA abarca una variedad de afecciones que van desde el resfriado comun
hasta casos graves como la neumonia, e incluyen también otitis, amigdalitis,
sinusitis y bronquitis aguda. Los microorganismos que causan esta enfermedad
incluyen bacterias (especialmente neumococos y Haemophilus influenzae) y
virus. Sin embargo, a menudo es imposible distinguir los patogenos basandose

unicamente en los hallazgos clinicos o radioldgicos?.
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Clasificacion:

Las infecciones respiratorias agudas se clasifican segun las pautas de Manejo

Integral de Enfermedades Comunes en Nifios y pueden o no estar acompafiadas

de fiebre u

otros signos y sintomas?2.

IRA Leve: Es la infeccion mas frecuente a nivel mundial y
representa un desafio significativo para la salud publica tanto en Peru
como en otras partes del mundo. Aunque muchas de estas
infecciones, como los resfriados, son generalmente leves, pueden
intensificarse y convertirse en enfermedades graves y potencialmente
mortales, como es el caso de la neumonia, dependiendo del estado
general de los pacientes®.

IRA Moderada: Generalmente, los sintomas de esta infeccion son
mas intensos que los de una infeccion leve, pero no tan severos como
para requerir hospitalizacion de inmediato. Los sintomas pueden
incluir tos con mucosidad amarilla o verdosa, estornudos, tos sin
dolor, pérdida de apetito, congestion nasal, fiebre, dolor en los oidos,

y escalofrios o temblores?.

IRA Grave: Incluye diversas enfermedades respiratorias, como las
que se asemejan a la influenza y la neumonia, pero con una evolucién
mas grave en comparacion con la mayoria de los casos, a menudo
requiriendo hospitalizacién. Los sintomas suelen incluir: respiracion
rapida o dificultosa, hundimiento del pecho o abdomen al respirar,
especialmente entre las costillas, silbidos o respiracion acelerada,
falta de apetito (anorexia), cansancio y fatiga, asi como sudoracién

excesiva®.

Signos y Sintomas de IRA

Los nifios menores de cinco afios suelen experimentar una respuesta mas

severa a la IRA en comparacion con los mayores de cinco afios. Este grupo
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etario a menudo se enferma de manera que puede reflejarse en los sintomas

comunes que presentan, tales como?>:

Tos: Son manifestacion frecuente en las infecciones respiratorias
agudas. Se puede presentar como tos seca, tos humeda, tos

cuprosa, tos productiva o no productiva?®.

Fiebre: Es uno de los sintomas mas frecuentes en diversas
enfermedades, especialmente en las infecciosas, y se define por
una elevacion de la temperatura corporal superior a los 37°C. Se
suele pensar que la fiebre es simplemente un sintoma de la
enfermedad, pero estudios recientes en medicina evolutiva
revelan que la fiebre también actia como un mecanismo que

ayuda al cuerpo a enfrentar patogenos externos?”.

Convulsiones febriles: Tipo de convulsion que se presenta en
infantes de 0 a 5 afios, acompafiada de fiebre, pero sin infeccion
del sistema nervioso central ni desequilibrio electrolitico. El
aumento inesperado de la temperatura hasta 40 °C o0 mas, pueden

provocar convulsiones febriles?®,

Taquipnea: De acuerdo con los estandares sugeridos por la
OMS, la frecuencia respiratoria se clasifica de la siguiente
manera: mas de 60 respiraciones por minuto en nifios menores de
dos meses, mas de 50 respiraciones por minuto en nifios de dos a
doce meses, y mas de 40 respiraciones por minuto en nifios

mayores de doce meses?.

Cianosis: Se trata de una afeccion en la que la piel y las mucosas
presentan un color azulado debido a la falta de oxigeno durante la
regulacién sanguinea. Esta hipoxia puede ser causada por
congestion, broncoespasmo, hipersecrecion y cambios en las
membranas capilares, dificultando el intercambio y difusion de
02y CO2s.
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FACTORES:

Son elementos que pueden influir en las situaciones, ocasionando el

surgimiento o modificacion de acontecimientos 2°.

Factores maternos:

Un factor es un elemento que influye en un resultado especifico al provocar
variaciones o cambios. En este sentido, los factores maternos pueden definirse
como las caracteristicas de la poblacién que influyen en el comportamiento de

las madres, dependiendo del entorno en el que viven®,

Factores condicionantes:

Son aspectos esenciales de cada persona que afectan las decisiones particulares
que toman para mantener su autocuidado. Estos pueden ser factores internos o
externos que influyen en su habilidad para comprometerse con el autocuidado,
impactando tanto el tipo como la calidad del autocuidado requerido?. Dentro
de ello incluyen, las capacidades cognitivas, los factores socioculturales y la

disponibilidad y adecuacion de los recursos.

- Capacidad cognitiva: Las habilidades cognitivas se refieren a
capacidades mentales vinculadas con el manejo de la
informacion. Cuando recibimos un estimulo, lo interpretamos y
respondemos mediante la ejecucion o la inhibicion de una
accion®. Estas habilidades comprenden una serie de
disposiciones, actitudes, procesos y capacidades mentales que nos
permiten percibir, atender, procesar, seleccionar, interpretar,
analizar y reaccionar ante nuestro entorno, facilitando nuestra
adaptacion a diferentes contextos. Constantemente, nos
enfrentamos a diversas escenas y situaciones. Estas habilidades
estdn estrechamente vinculadas al procesamiento de la
informacion, ya que, al recibir un estimulo, lo interpretamos y

respondemos mediante la ejecucion o inhibicion de una
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conducta®.

- Factores socioculturales: Se incluyen factores culturales y
sociales. Los factores sociales son distintos patrones de conducta
que afectan el desarrollo de los eventos sociales. Los factores
culturales abarcan diversos aspectos que forman parte del
crecimiento cultural de un individuo, grupo, comunidad o nacion.
Estos incluyen un conjunto de valores, caracteristicas de
personalidad, creencias, tradiciones alimenticias y costumbres

que diferencian e identifican a una persona®..

- Disponibilidad y adecuacion de recursos: La disponibilidad se
destaca como un factor crucial en la seleccion de medios para
satisfacer las necesidades de autocuidado. Esta influencia se
manifiesta en la manera en que las demandas se imponen a las
personas y en la limitacion del conjunto de precauciones

necesarias al utilizar los recursos disponibles.®.

Teoria de Enfermeria “Déficit de autocuidado”.

Este estudio se basa en la teoria de Dorothea Orem, que presenta su Teoria del
Déficit de Autocuidado en Enfermeria’ como un marco integral compuesto por
tres teorias interconectadas. La primera, la teoria del autocuidado, explora las
razones y métodos por los cuales las personas se cuidan a si mismas. La
segunda, la teoria del déficit de autocuidado, describe como la enfermeria
puede apoyar a las personas en este aspecto. La tercera, la teoria de los
sistemas de enfermeria, examina y aclara las relaciones necesarias para

proporcionar un cuidado adecuado®.

Su teoria aborda al individuo de manera integral, colocando los cuidados
basicos como el punto clave para apoyar a las personas a tener una vida mas
prolongada y plena, es decir, mejorando su calidad de vida. De igual forma,
conceptualiza la enfermeria como el arte de actuar en nombre de las personas

que no pueden hacerlo por si mismas, asistiendo en sus acciones o
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brindandoles apoyo para que aprendan a actuar por si mismas, con el objetivo
de que logren realizar y mantener acciones de autocuidado que preserven su

salud y vida.

La teoria proporciona una base importante para tratar las necesidades de
autocuidado en la salud materna e infantil. Orem conceptualiza la enfermeria
como una practica que ayuda a individuos a realizar acciones de autocuidado
que, por diversas razones, no pueden ejecutar de manera independiente®. Orem
expone su teoria como una teoria general que se compone de tres teorias
interconectadas: la teoria del autocuidado, la teoria del déficit de autocuidado y

la teoria de los sistemas de Enfermeria®*.

Autocuidado

Se enfoca en la habilidad de las personas para realizar acciones que promuevan
su propia salud, bienestar y supervivencia. Orem define el autocuidado como
las acciones que los individuos emprenden y realizan por su cuenta con el

proposito de mantener su vida, salud y bienestar general®®.

Los factores fundamentales que afectan el autocuidado materno influyen
directamente en la capacidad de la madre para cuidar de su hijo. Estos aspectos
abarcan desde el nivel educativo y el acceso a recursos, hasta las creencias
culturales y el estado de salud materno. Es crucial que la madre practique un
adecuado autocuidado para prevenir y gestionar las infecciones respiratorias en

sus hijos.

Déficit del autocuidado

Segun esta teoria, el déficit de autocuidado se presenta cuando una persona no
puede satisfacer adecuadamente sus necesidades personales de autocuidado, ya
sea de manera parcial o completa. Este déficit puede surgir debido a la falta de
conocimientos, habilidades o recursos necesarios para realizar el autocuidado

de manera efectiva®.
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En el contexto de la IRA en nifios, un déficit de autocuidado por parte de la
madre podria indicar que no puede brindar el cuidado necesario para prevenir o
tratar estas infecciones, debido a limitaciones en su capacidad o recursos.
Factores como la falta de informacion sobre précticas de higiene, acceso
limitado a servicios de salud y recursos econémicos escasos podrian contribuir

a este déficit.
Los sistemas de enfermeria

Esta teoria explica como las enfermeras pueden intervenir para contrarrestar las
deficiencias en el autocuidado y asistir a los individuos en satisfacer sus
necesidades de autocuidado. Segun Orem, hay tres sistemas de enfermeria:
totalmente compensatorio, parcialmente compensatorio y de apoyo-

educacion®.

Con respecto a las infecciones respiratorias agudas en los menores, las
enfermeras pueden jugar un papel crucial al apoyar a las madres con
deficiencias en el autocuidado. Por ejemplo, en un sistema de apoyo-
educacion, las enfermeras pueden educar sobre practicas de higiene y cuidado
infantil. En un sistema parcialmente compensatorio, las enfermeras pueden

asistir directamente en el manejo de las infecciones respiratorias del nifio.

La teoria del autocuidado enfatiza la importancia de las practicas de cuidado
personal que una madre debe seguir para prevenir y manejar las infecciones
respiratorias en sus hijos. Los factores maternos basicos pueden tener un
impacto significativo en la capacidad de la madre para llevar a cabo estas
practicas. Cuando estos factores limitan el autocuidado, surge un déficit que
puede ser abordado a través de intervenciones enfermeras segun la teoria de los
sistemas de enfermeria. Las enfermeras estan capacitadas para ofrecer el
soporte necesario para que las madres adquieran los conocimientos y
habilidades requeridos, o para intervenir directamente y compensar las

deficiencias en el autocuidado.
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VIl.  HIPOTESISY VARIABLES DE ESTUDIO

7.1. Hipdtesis
Hipdtesis alterna:
Los factores condicionantes basicos maternos estan asociados a infecciones

respiratorias agudas de nifios en el centro de salud Hualmay, Huaura, 2023.

Hipotesis nula:

Los factores condicionantes bésicos maternos no estdn asociados a
infecciones respiratorias agudas de nifios en el centro de salud Hualmay,
Huaura, 2023.

7.2. Variables de estudio
Variable asociada: Factores Condicionantes Basicos Maternos

Variable de supervision: Infecciones Respiratorias Agudas
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7.3. Operacionalizacion de las variables

Tipo de Escala de
Variables Definicion conceptual | Dimensiones | Definicion operacional Categoria . L
variable medicion
Variable Un factor es un Capacidad Se trata de capacidades
Asociada: elemento que influye cognitivo cognitivas que incluyen | Inadecuado: 28 | Categdrica | Ordinal
Factores en determinados un conjunto de | a 56 puntos polindbmica
condicionantes | resultados, siendo disposiciones, actitudes, | Adecuado: 57
basicos responsable de un procesos y Habilidades | a 84 puntos
maternos cambio. Por lo tanto, mentales.
podemos definir los
factores maternos Factores Son el conjunto de
como las

caracteristicas de la
poblacion que
moldean el

comportamiento de las

socioculturales

aspectos culturales que
existen en el
crecimiento cultural de
un individuo, sociedad

0 pais.
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madres en funcién del
entorno en el que se

encuentran.

Disponibilidad
y adecuacion

de recursos

Describe la
disponibilidad  como
una influencia

importante en la
eleccién de los medios
para cumplir con los
requisitos de
autocuidado.

Variable de
Supervision:
Infecciones
respiratorias

agudas

Es un conjunto de
enfermedades

provocadas por virus,
bacterias y hongos,
siendo la neumonia la
mas relevante, ya que
representa la principal
causa de mortalidad en
nifos y ancianos a

nivel mundial.

Prevalencia

Esta proporcion

muestra la frecuencia

conla queun nifio
desarrolla la
enfermedad.

Si
No

Categorica

dicotémica

Nominal
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VIII.

OBJETIVOS

8.1. Objetivos general

Determinar los factores condicionantes basicos maternos asociados a las infecciones

respiratorias agudas de nifios del centro de salud Hualmay. Huaura, 2023.

8.2. Objetivos especificos

Identificar la prevalencia de infecciones respiratorias agudas de nifios del centro

de salud Hualmay. Huaura, 2023.

Identificar los factores condicionantes basicos en la dimensién factor capacidad
cognitiva asociado a las infecciones respiratorias agudas de nifios en el centro de

salud Hualmay. Huaura, 2023.

Identificar los factores condicionantes béasicos en la dimension factor
sociocultural asociado a las infecciones respiratorias agudas de nifios en el

centro de salud Hualmay. Huaura, 2023.

Identificar los factores condicionantes basicos en la dimension factor
disponibilidad y adecuacién de recursos asociado a las infecciones respiratorias

agudas de nifios en el centro de salud Hualmay. Huaura, 2023.
Establecer la asociacién de los factores condicionantes basicos maternos con las

infecciones respiratorias agudas de nifios del centro de salud Hualmay. Huaura,
2023,
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IX. METODOLOGIA
9.1. Tipo, enfoque y disefio de investigacion
La investigacion es basica, debido a que solo se busco ampliar la informacion y
la comprension de los factores estudiados, en este caso los factores
condicionantes basicos asociados a la IRA en nifios. La investigacion basica se
utiliza para la ampliacién del conocimiento y el entendimiento de este,

enfocados en un campo o fendmeno en particular®.

Es observacional, ya que solo se observo, sin la manipulacion de las variables
estudiadas. Los estudios observacionales son aquellos que se basan en la
observacién de un fendmeno, caracteristica, situacion, variacion, etc. en el caso

que se investiga®®.

Es transversal, porque se tomaron los datos en un solo momento durante la
investigacion. Esta analiza datos recopilados extraidos de un solo tiempo, sobre

una muestra predefinida®.

Es correlacional, Dado a que se pretende entender el comportamiento de una
variable con la otra. Este mide la conexion entre las variables estudiadas, no
necesariamente determinando la causa, pero puede servir como indicador para

futuras investigaciones®.

Disefio de investigacion es no experimental, debido a que no hubo intervencion
alguna por parte del investigador. No existe manipulacion de alguna variable,
solo se observa en su entorno natural, igualmente no presenta ninguna condicion

experimental a la que se le someta®.

9.2.Poblacion
Estuvo constituido por el total de 250 madres de pequefios menores de cinco afios
que se atendieron en el Centro de Salud Hualmay, Esta informacion en referencia
fue otorgada por el registro de datos nominales del Centro de Salud Hualmay por
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profesionales de enfermeria en referencia a los datos durante los meses de enero,

febrero y marzo del 2023.

Muestra: Conformado por 152 madres de infantes menores de cinco afios, que se
atienden en el Centro de Salud Hualmay, utilizando la siguiente formula:

Formula: Tamafio de muestra preliminar

n=Z2*p*q*N [(E2(N-1)+Z2%*p*q))
Donde:
N= 250 es la poblacion.
Z=1.96 es el nivel de confianza
p= 0.5 es la probabilidad de ocurrencia.
g= 0.5 es la probabilidad de no ocurrencia.

E= 0.05 es el error sistematico.

9.3.Criterios de inclusion y exclusion

Inclusion

- Todas las madres con nifios menores de cinco afos que sean atendidas con el
SIS en el Centro de Salud Hualmay.

- Las madres que voluntariamente acepten participar en el estudio al firmar el
consentimiento informado.

Exclusién

- Madres de nifios menores de cinco afios que no pueden ser atendidos por SIS
en el Centro de Salud de Hualmay.

- Madres que no aceptan voluntariamente participar en el estudio

- Madres que no acuden al servicio de enfermeria.
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9.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Instrumento de la variable asociada

Tipo de instrumento: Cuestionario

Técnica para la recoleccion de datos: Encuesta

Para la variable de estudio se empled el instrumento “Factores condicionantes
basicos”, correspondiente a los autores Isemberg Evers & Cols, que fue
modificado por los autores Cayhuaray y Pelaez®’ en el 2014, constituye de 3
partes: La primera parte es la introduccion, describiendo el titulo del estudio, la
segunda parte consta de datos generales y la tercera parte consta de datos

especificos de las variables.

El instrumento tiene las siguientes dimensiones:

- Capacidad cognitiva consta de 8 items
- Factores socioculturales consta de 18 items

- Disponibilidad y adecuacion de recursos consta de 2 items

Clasificandose de la siguiente manera.
- Nunca: 1 punto
- Aveces: 2 puntos

- Siempre: 3 puntos

La ejecucion del instrumento es personal, con una duracion aproximada de 30

minutos consta de 28 items.
Los puntajes asignados son:

Factores condicionantes béasicos
Inadecuado: 28 a 56 puntos

Adecuado: 57 a 84 puntos
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Capacidad cognitiva:
- Inadecuado: 8 a 16 puntos

- Adecuado: 17 a 24 puntos

Factor sociocultural:
- Inadecuado: 18 a 36 puntos
- Adecuado: 37 a 54 puntos

Disponibilidad y adecuacion de recursos:
- Inadecuado: 2 a 3 puntos

- Adecuado: 5 a 6 puntos

Confiabilidad: La validez del cuestionario sobre Factores condicionantes
basicos modificado por “Cayhuaray y Pelaez”, segiin los autores, se realizd
prueba piloto a 10 adultos, criterio que permitié verificar la precision del
instrumento. Con un valor de Alfa de Crombach.0, 80.

Asi mismo, se realiz6 una prueba piloto el cual fue aplicado a las madres de
nifilos menores de cinco afios del Centro de Salud Hualmay, encuesta realizada
de manera personalizada, presentando una confiabilidad de 0.80, mediante
Alpha de Cronbach

Instrumento de la variable de supervision

Tipo de instrumento: Cuestionario
Técnica para la recoleccion de datos: Encuesta

Para medir la variable se formuld y afiadié una pregunta al instrumento factores

Condicionantes Basicos.
Se categorizo la dimension:
- Si

- No
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9.5. Procedimiento para la recoleccion de datos

- Se elabor6 la documentacion necesaria por la autora de la tesis en el que se
solicito el permiso para realizar la recoleccion de datos en Centro de Salud
Hualmay.

- Para ejecutar la investigacion se solicito la autorizacion de la Direccion del
Centro de Salud de Hualmay, a través de la Direccién de Escuela de
Enfermeria de la Universidad Nacional de Barranca, que mediante carta 922-
2023 lo expresa formalmente.

- Posteriormente, se coordind las fechas de ejecucion, mismas que iniciaron
desde el lunes 1 enero al 26 abril de 2024, fechas en las que se aplicaron los
instrumentos y recoleccion de datos.

- Antes de realizar la recoleccion de datos se presentd a cada madre el
consentimiento informado e informo acerca de los objetivos del estudio.

- Luego que cada madre haya firmado su consentimiento informado se le
proporciond un juego de copia y se le explico el correcto llenado de la
encuesta, posterior a ello se fueron recolectando datos a cada una de las
madres que llegaban al Servicio de enfermeria para el control de sus hijos.

El mismo procedimiento se continud para todas las madres.

9.6.Procesamiento y analisis de datos
Se disefid una base de datos en Excel 2016 para el manejo de datos, la cual fue
codificada y analizada con el software estadistico SPSS version 25, los datos
resultantes se analizaron y tabularon tomando en cuenta los objetivos de la
investigacion, luego se empled la prueba estadistica de Spearman basado en la

estadistica de correlacion, con un nivel de confianza de 95%.

Estadistica descriptiva e Inferencial
Se analizd6 de forma descriptiva mediante el resumen de la informacion
contenida en los datos recogidos. La estadistica descriptiva abarca un conjunto

de métodos que se utilizan para describir y caracterizar un conjunto de datos .
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Se mostraron las asociaciones entre las dos variables mediante un analisis
inferencial. La estadistica inferencial intenta obtener y extraer conclusiones

sobre condiciones generales que van mas alla del conjunto de datos obtenido®,
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X. CONSIDERACIONES ETICAS

En este estudio, la implementacién de los principios bioéticos se fundamentara en

normas éticas %. A continuacion se presentan:

Autonomia

Si la madre de un nifio menor de cinco afios no quiere participar, se respetara su
decision. En el cual las madres fueron libres de decidir si desean participar o no
del proyecto de tesis, aquellos que aceptaron se le brindo la informacion

necesaria, expresadas en el consentimiento informado y la declaracién jurada.

Beneficencia
Los resultados del presente proyecto de tesis fueron entregados a la Universidad

Nacional de Barranca y a las autoridades del consentimiento.

No maleficencia
No se cometio ningin dafio de salud a las madres durante la aplicacion del
instrumento ya que la informacidn permitio realizar actividades encaminadas a

la promocidn y prevencion de la IRA en infantes menores de cinco afios.

Justicia

Se trabajé de forma equitativa con la poblacién de estudio la cual estuvo
conformada segln la necesidad de la investigacion, asimismo se proporciono la
seguridad de que no se producira riesgo alguno al grupo de personas participes

del estudio.

29



Xl. RESULTADOS Y DISCUSION

11.1. Resultados

Tabla 1. Prevalencia de infecciones respiratorias agudas en nifios del Centro de

salud Hualmay. Huaura, 2023.

Infecciones respiratorias agudas f %
Si 80 52,6

No 72 47,4
Total 152 100,0

Interpretacion: Se observa que el 52.6% (80) de nifios evaluados presentaron

infecciones respiratorias agudas y el 47.4% (72) no presentaron.
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Tabla 2. Factor condicionante basico materno “capacidad cognitiva” asociada a las
infecciones respiratorias agudas de nifios en el Centro de Salud Hualmay. Huaura,
2023

] . Infecciones respiratorias agudas Coeficiente P-valor
Capacidad cognitiva

Si No Total de relacion
N 38 37 75
Inadecuada
% 50,7% 49,3% 100,0%
N 42 35 77
Adecuada -0,039 0,635
% 54.5% 45,5% 100,0%
N 80 72 152
Total

% 52,6% 47,4% 100,0%

Interpretacion: De acuerdo con el analisis estadistico de Spearman, utilizado
para pruebas no paramétricas, se concluye que, con un margen de error del 60%,
hay una relacion entre la capacidad cognitiva y las infecciones respiratorias
agudas. Por lo tanto, hay pruebas suficientes para aceptar la hip6tesis nula y

rechazar la hipoétesis alterna.
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Tabla 3. Factor condicionante basico materno “factores socioculturales” asociada a las

infecciones respiratorias agudas de nifios en el Centro de Salud Hualmay. Huaura,

2023.
Factores Infecciones respiratorias agudas Coeficiente P-valor
socioculturales Si No Total de relaciéon

N 42 38 80

Inadecuada
% 52,5% 47,5% 100,0%
N 38 34 72

Adecuada -0,96 0,02
% 52,8% 47,2% 100,0%
N 80 72 152

Total
% 52,6% 47,4% 100,0%

Interpretacion: De acuerdo con la prueba estadistica de Spearman, disefiada

para pruebas no parameétricas, se establece que, con un margen de error del 2%,

hay una relacion entre los factores socioculturales y las infecciones respiratorias

agudas. Esto proporciona suficiente evidencia para aceptar la hipotesis alterna y

rechaza la nula.

Segun el coeficiente de Spearman, existe una relacion negativa considerable

entre los factores socioculturales y las infecciones respiratorias agudas de nifios

en el Centro de Salud Hualmay. Huaura, 2023.
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Tabla 4. Factor condicionante basico materno “disponibilidad y adecuacion de

recursos” asociada a las infecciones respiratorias agudas de nifios en el Centro de Salud

Hualmay. Huaura, 2023.

Disponibilidad y

Infecciones respiratorias agudas Coeficiente P-valor

adecuacion de _ de relacion
Si No Total
recursos

N 39 38 77

Inadecuada
% 50,6% 49 4% 100,0%
N 41 34 75

Adecuada -0,40 0,023
% 54.7% 45,3% 100,0%
N 80 72 152

Total
% 52,6% 47.4% 100,0%

Interpretacion: De acuerdo con la prueba estadistica de Spearman, que se

utiliza para andlisis no paramétricos, con un margen de error del 2%, se puede

afirmar que hay una relacién entre la disponibilidad y adecuacion de los

recursos Yy las infecciones respiratorias agudas. En consecuencia, hay evidencia

suficiente para aceptar la hipoétesis alterna y rechazar la nula.

Segun el coeficiente de Spearman, existe una relacion negativa considerable

entre la disponibilidad y adecuacion de recursos y las infecciones respiratorias

agudas de nifios en el Centro de Salud Hualmay. Huaura, 2023.
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Tabla 5. Factores condicionantes basicos maternos asociados a las infecciones

respiratorias agudas de nifios en el Centro de Salud Hualmay. Huaura, 2023.

Infecciones respiratorias agudas Coeficiente P-valor

FCB maternos _ »
Si No Total de relacion

N 33 30 63

Inadecuada
% 52,4% 47,6% 100,0%
N 47 42 89

Adecuada -0,71 0,02
% 52,8% 47,2% 100,0%
N 80 72 152

Total
% 52,6% 47,4% 100,0%

Interpretacion: De acuerdo con el andlisis estadistico de Spearman, que se

emplea en pruebas no paramétricas, se concluye que, con un margen de error del

2%, hay una relacion entre los factores condicionantes basicos y las infecciones

respiratorias agudas. Por lo tanto, hay evidencia suficiente para aceptar la

hipétesis alterna y rechazar la nula.

Segun el coeficiente de Spearman, existe una relacion negativa considerable

entre los factores condicionantes basicos y las infecciones respiratorias agudas

de nifios en el Centro de Salud Hualmay. Huaura, 2023.
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11.2. Discusion
En la tabla 1, se evidencia que el 52.6% de nifios evaluados presentan

infecciones respiratorias agudas, mientras que el 47.4% no presentan.

Estos resultados son parecidos a los hallados por Diaz'® quien indicd en su
estudio que, durante el transcurso del afio 2020, el 77,2 % de los nifios ha
padecio una infeccidn respiratoria aguda entre una y tres veces, mientras que el

22,8 % ha enfermado entre cuatro y siete veces.

Sin embargo, el estudio difiere con el de Bautista'®, quien encontré que el 25%
de los nifios si presentaron Infecciones respiratorias agudas y el 75% de nifios no
presentaron. Asimismo, los resultados difieren de la investigacion de Dagne et
al*2 quienes sefialaron que la incidencia de IRA en nifios fue del 27,3%, y el
72.7% de nifios no manifestaron IRA. También son distintos a los resultados de
Nshimiyimana y Yingchun!! quienes sostienen que la incidencia de sintomas de
IRA en los nifios fue del 40,3% mientras que en los nifios sin sintomas de IRA
fue del 59,7%.

En la investigacion, la mayor cantidad de madres encuestadas indicaron que sus
hijos menores de cinco afios tienen infecciones respiratorias agudas. Esto es
parecido a lo que se encontrd en otro estudio, donde también muchos nifios
pequefios presentan estas infecciones. Estos resultados muestran que las madres
no manejan bien el cuidado de sus hijos cuando se enferman. Respecto a ello,
Dorothea Orem, en su teoria de Déficit de Autocuidado, refiere que este
problema puede ocurrir porque las madres no tienen el conocimiento, las
habilidades o los recursos necesarios para cuidar bien a sus hijos. Esto podria
deberse por diversos factores, como la falta de educacion sobre la salud infantil
en las madres, la incapacidad para reconocer sintomas tempranos de la
enfermedad y limitaciones en acceso a servicios médicos y medicamentos

esenciales. La carencia de estos elementos esenciales puede limitar gravemente
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su capacidad para brindar un cuidado efectivo y oportuno, contribuyendo asi a la

persistencia o recurrencia de las enfermedades respiratorias en los nifios.

Este alto porcentaje de IRA en los nifios indica que existe un problema
significativo de salud publica en el Centro de Salud Hualmay. Es preocupante,
pues estas enfermedades pueden afectar mucho la salud y desarrollo de los
nifios. Por ello, es de suma importancia analizar por qué tantos nifios tienen
IRA, evaluar qué factores condicionantes basicos maternos podrian estar
influyendo en esta alta prevalencia. En este sentido, es esencial que las madres
aprendan sobre diversos factores, como la higiene, como manejar sintomas al
inicio de una enfermedad, la importancia de vacunar a sus hijos y llevarlos al

centro de salud regularmente.

Ademas, la alta cantidad de nifios con IRA en el Centro de Salud Hualmay es
causada por varios factores juntos, como la forma de pensar de las madres, las
costumbres sociales y si tienen suficientes recursos. Estos factores no funcionan
solos, sino que se afectan mutuamente, aumentando el riesgo de IRA.
Asimismo, para reducir la cantidad de nifios con IRA, es necesario actuar de
manera completa, no solo con atencion médica, sino también ensefiando y
mejorando las condiciones de vida de las personas. Por lo tanto, los enfermeros
deben buscar activamente factores de riesgo, ensefiar a las madres y a la
comunidad, también trabajar con otros profesionales de la salud para prevenir y
tratar las IRA. Por ello, es crucial fomentar entornos sin humo, garantizar una
ventilacion adecuada en lugares cerrados y facilitar el acceso a vacunas
preventivas. Estas acciones, integradas en un enfoque coordinado y preventivo,
contribuyen de manera significativa a fortalecer la salud respiratoria de los nifios

y a disminuir la frecuencia de infecciones respiratorias agudas en la comunidad.

En la tabla 2, se evidencia que, no hay una relacion significativa entre la

capacidad cognitiva y las infecciones respiratorias agudas.
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El estudio difiere con el de Villa y Siclla'® quienes sefialaron que las madres
mostraron un nivel medio de conocimiento de la IRA. Por lo tanto, existe una
correlacion directa entre el variable conocimiento y las acciones de cuidado

materno en el hogar para nifios con IRA.

Dorothea Orem, resalta la importancia de la capacidad cognitiva para el
autocuidado adecuado. Esta capacidad incluye la habilidad para comprender y
procesar informacion relevante, lo cual es esencial para tomar decisiones
informadas sobre la salud de una persona. En el estudio, la capacidad cognitiva
de las madres podria ser un elemento fundamental para la prevencion y el
control de la IRA en sus hijos. Sin embargo, la relacion entre la capacidad
cognitiva y la incidencia de IRA no fue significativa segin los resultados
obtenidos.

Entonces, estadisticamente no se encontré evidencia de que una mayor
capacidad cognitiva de las madres reduzca la incidencia de IRA en sus hijos. El
impacto en la aparicion de IRA puede estar afectada por otros factores no
considerados en el estudio. La falta de una relacién significativa podria deberse
a varias razones. Tales como, factores socioecondmicos, el entorno ambiental, el
acceso a la atencion de salud y las practicas culturales podrian tener un papel

mas importante en la incidencia de IRA que la capacidad cognitiva por si sola.

Ademas, es posible que las madres con alta capacidad cognitiva también tengan
limitaciones que dificulten la prevencion efectiva de la IRA, como la falta de
recursos o barreras en la atencién medica. Por otro lado, podria ser importante
considerar el nivel de estrés y las cargas adicionales que puedan estar
manejando las madres, lo que afectaria su capacidad de aplicar su conocimiento

en la practica diaria.

En la tabla 3 se obtuvo que, existe una relacion considerable entre los factores
socioculturales y las infecciones respiratorias agudas.
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Estos resultados se asemejan a los resultados encontrados por Rosales y
Tinoco* quienes mostraron que el mayor porcentaje de acciones que realizaban
las madres fueron negativos y menos de la mitad de las madres realizaron
acciones positivas frente a la IRA, concluyendo asi que las acciones negativas
tienen relacion con la IRA. De igual manera, el estudio de Ramos y Galvan?’
indicaron que mas de la mitad de cuidadores realizaban practicas inadecuadas y
un porcentaje pequefio realizaba préacticas adecuadas, por lo que existe una
relacion directa de las practicas y la IRA. Sin embargo, el estudio difiere con el
de Esquivel** quien hallo que el porcentaje mas alto fue de madres que tienen
una adecuada actitud y una parte minima de madres tienen una actitud

inadecuada frente a las IRA.

Los factores socioculturales tienen un impacto directo en la capacidad de
autocuidado de las madres, lo que a su vez contribuye a la condicion de salud de
sus hijos. Dorothea Orem, refiere que las personas aprenden a cuidarse segun su
entorno cultural y social, que incluye actitudes, creencias y acceso a recursos.
En este estudio se encontrd que, cuando estos factores son mejores, hay menos
incidencia de IRA. Esto evidencia que las préacticas culturales y la situacion
econémica de las familias afectan su capacidad para prevenir estas
enfermedades. Por eso, las estrategias de salud publica deben considerar estos
aspectos culturales y sociales para promover habitos de cuidado que sean

efectivos y adecuados a cada comunidad.

En ese sentido, el personal de enfermeria debe trabajar de la mano con entidades
publicas y privadas de manera intersectorial y articulada, colaborando
estrechamente con sectores como la educacion, la salud publica y las
organizaciones comunitarias. Se podria coordinar programas educativos para las
madres en las instituciones educativas para ensefiar habitos de higiene que
prevengan la IRA, campafa de vacunacion, priorizando la promocién de la salud
para poder reducir considerablemente la IRA. Asimismo, iniciativas conjuntas

con Organizaciones no gubernamentales (ONGs) y entidades privadas pueden
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facilitar la distribucion de recursos y la implementaciéon de politicas efectivas
para reducir la IRA, colaborando también con diversos medios de comunicacién
implementando charlas informativas en vivo, entre otras estrategias. Por tanto, la
implementacion de estas estrategias no solo puede mejorar la salud de las
personas, sino también garantizar que todos reciban atencion de salud justa y
centrada en sus necesidades. Ademas, estos beneficios son especialmente
importantes para los grupos mas vulnerables, como los nifios y los ancianos, ya

que contribuyen a mejorar su calidad de vida al prevenir la IRA.

En la tabla 4 se obtuvo que, existe una relacion entre la disponibilidad y

adecuacion de recursos y las infecciones respiratorias agudas.

Segun la teoria de Dorothea Orem, la disponibilidad y adecuacion de recursos
son esenciales para un buen autocuidado. Orem explica que el autocuidado
depende de la capacidad de las personas para acceder y usar bien estos recursos
para mantener su salud. En el caso de la IRA, la falta o insuficiencia de recursos,
como el acceso restringido a la atencion de salud o la falta de medicamentos,
puede afectar seriamente la capacidad de las familias para prevenir y tratar estas

infecciones.

La investigacion mostré una correlacién significativa entre la disponibilidad y
adecuacion de los recursos y las tasas de IRA en nifios. Esto implica que, a
medida que se mejora la disponibilidad y adecuacién de recursos en el centro de
salud, la incidencia de estas enfermedades respiratorias disminuya. Este hallazgo
resalta la importancia de implementar estrategias que mejoren el acceso y la
eficacia de los recursos disponibles, demostrando la relevancia de contar con
recursos suficientes y adecuados para manejar estas enfermedades en los nifios

menores de cinco afos.

Para abordar estas deficiencias, se han identificado estrategias que podrian ser
de gran ayuda para el centro de salud Hualmay, como dar mas facilidades a
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acceder a las atenciones médicas, aumentar la disponibilidad de medicamentos y
suministros médicos mediante una mejor gestion de inventarios, capacitar al
personal de salud en el manejo de IRA y fomentar la colaboracion
interinstitucional para compartir recursos y conocimientos. Por tanto, mejorar la
disponibilidad y adecuacion de recursos no solo favoreceria la salud infantil,
sino que también tendria un efecto positivo en la comunidad al disminuir la
incidencia de enfermedades respiratorias y mejorar los resultados en salud a

largo plazo.

En la tabla 5 se obtuvo que, existe una relacidén considerable entre los factores

condicionantes basicos y las infecciones respiratorias agudas de nifios.

Estos resultados son parecidos a los hallados por Dagne et al'? quienes sefialaron
que, habia una asociacion estadisticamente significativa de la IRA y diversos
factores, la cual destacan: la edad del nifio, la edad de la madre, falta de
conocimiento sobre lavada de mano y la residencia rural. Asimismo, los
resultados son similares al de Coronel et al® quienes identificaron varios factores
de riesgo para la IRA, tales como estar en contacto con fumadores, la lactancia
materna exclusiva durante menos de seis meses, la malnutricion por deficiencia,
tener menos de un afio de edad y la presencia de animales en el hogar. Sin
embargo, el estudio difiere con el de Bautistal® quien sostiene que mas de la
mitad de la poblacion analizada no presentaba factores de riesgo y una parte

minima si presentaron.

Se ha identificado una correlacion significativa entre los factores condicionantes
basicos y la IRA en nifios. Por otro lado, Orem resalta la importancia de los
factores condicionantes basicos maternos en la prevencion de IRA en nifios. La
mejora en la educacion materna, el acceso a recursos y servicios de salud, y el
apoyo cultural y social son estrategias clave para reducir la incidencia de IRA.
Por ende, fortalecer estos factores condicionantes basicos a través de

intervenciones educativas y mejorar el acceso a servicios de salud podria
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potenciar el autocuidado de los cuidadores y potencialmente disminuir la
incidencia de IRA. Este descubrimiento resalta la continua relevancia de la
teoria de Orem en la préctica enfermera, destacando la importancia de apoyar a

los cuidadores en la promocion de entornos saludables para los nifios.

Segun los resultados del estudio, existe una relacion significativa de ambas
variables de estudio. Esto indica que, a medida que los factores condicionantes
basicos maternos mejoran, la incidencia de IRA disminuye. Los resultados han
mostrado que las condiciones de vida de las madres tienen un impacto
considerable en la salud de sus hijos; por lo tanto, es importante resaltar que la
salud de los nifios esta intimamente relacionada con la mejora de las condiciones

de vida de las madres.

Las enfermedades respiratorias son un desafio importante para la salud publica
en Per(, especialmente entre poblaciones vulnerables como nifios menores de
cinco afos, adultos mayores y aquellos con condiciones medicas preexistentes.
Abordar estas probleméticas requiere una estrategia integral que incluya mejoras
en el acceso a servicios médicos, fomento de la vacunacion y educacién
continua sobre practicas saludables para prevenir la propagacion de estas

enfermedades.

La implementacion de programas que eduguen y apoyen a las madres puede
tener un efecto significativo en la salud de los nifios. En este sentido, el
profesional de enfermeria destaca un papel de suma importancia, ya que debe
estar encaminado a enfocarse en el primer nivel de atencion, en el cual se realiza
la promocion de la salud con el objetivo de aprender factores condicionantes

basicos maternos buenos y evitar el desarrollo de enfermedades transmisibles.

Ademas, se sugiere fomentar de manera activa la vacunacién completa en la
infancia, abarcando inmunizaciones contra enfermedades respiratorias como la

influenza y la neumonia. Asimismo, se sugiere establecer en el Centro de Salud
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Hualmay un sistema de monitoreo para detectar brotes de IRA y tomar medidas
preventivas a tiempo. Es fundamental establecer alianzas estrechas con otras
entidades y organizaciones comunitarias para abordar los factores sociales que
afectan la incidencia de IRA, como la pobreza y la falta de acceso a agua potable
y saneamiento. Estas acciones no solo refuerzan los factores condicionantes
basicos que se han identificado en la investigacion, sino que también refuerzan
nuestro compromiso con la promocion de la salud infantil en nuestra

comunidad.
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12.1.

XIl.  CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones
La prevalencia de la IRA en los nifios del centro de salud Hualmay fue de
52.6% (80), lo que evidencia una alta incidencia de estas enfermedades en la

poblacion infantil atendida.

Los resultados estadisticos (Rho Spearman = -0.039, p = 0.635) indicaron
que no existe una asociacion significativa entre la capacidad cognitiva de las

madres y la incidencia de IRA en los nifios del centro de salud Hualmay.

Los factores socioculturales mostraron una asociacion significativa con la
incidencia de IRA en nifios del centro de salud Hualmay. Con un resultado
estadistico de (Rho Spearman =-0,96, p = 0,02).

La disponibilidad de recursos se asocia significativamente con la presencia
de IRA en nifios del centro de salud Hualmay. De acuerdo al resultado
estadistico de (Rho Spearman =-0,40, p = 0,023).

Los factores condicionantes basicos maternos se asocian significativamente

con la incidencia de IRA en nifios del centro de salud Hualmay. Con un
resultado estadistico de (Rho Spearman =-0.71, p = 0.02).
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12.2.

Recomendaciones

Implementar camparfias de educacion y concientizacion sobre prevencion de
IRA dirigidas a los padres y cuidadores, enfocandose en practicas de higiene
y autocuidado en el hogar. Ademas, es recomendable que el Centro de Salud
Hualmay incremente la vigilancia epidemioldgica en épocas de mayor
incidencia de IRA, para identificar brotes tempranamente y establecer

acciones preventivas rapidas.

Contar con acceso a servicios de salud adecuados facilita la identificacion
temprana y el tratamiento adecuado de las infecciones respiratorias, ademas
de ofrecer apoyo continuo a las madres en el cuidado de sus hijos,

incluyendo consultas regulares y seguimiento post-tratamiento.

Promover intervenciones comunitarias que incluyan visitas domiciliarias por
parte de profesionales de la salud, asi como la creacion de grupos de apoyo
para madres. Estas intervenciones pueden proporcionar orientacion

personalizada y apoyo emocional, creando una red de apoyo sdlido.

Implementar politicas y campafias para reducir la exposicion a factores
ambientales que contribuyen a las infecciones respiratorias, estas medidas
deben enfocarse en la disminucién de la contaminacién del aire interior y
exterior, la eliminacion del humo del tabaco y la mejora de las condiciones

de vivienda insalubres.
Promover activamente la vacunacion completa en los nifios, incluyendo

vacunas contra enfermedades respiratorias como la gripe y la neumonia, es

una estrategia clave para prevenir infecciones respiratorias agudas en nifos.
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XIV. ANEXOS

ANEXO 01: INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

CUESTIONARIO “FACTORES CONDICIONANTES BASICOS”

Instrucciones: La autora del presente proyecto de investigacion titulado:
Factores condicionantes béasicos maternos asociados a infecciones
respiratorias agudas de nifios en el Centro de Salud Hualmay, Huaura, 2023.
Tengo el grato de dirigirme a usted con el fin de solicitar su apoyo en el llenado
del presente cuestionario. Marcar con un aspa (X), la respuesta correcta segun lo

que Ud. crea por conveniente.

DATOS DEL NINO:
1. N° Historia Clinica:
2. Edad:
1) Lactante menor
2) Lactante mayor
3) preescolar
3. Sexo:
1) Femenino
2) Masculino
4. El nifio presento las Infeccion Respiratorias Agudas (IRA) durante las ultimas dos
semanas.
1) Si
2) No

DATOS DE LA MADRE
5. Edad:

1) De 15 a 17 afios
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2) De 18 a 29 afios

3) De 30 a mas
Grado de instruccion:
1) Sin grado de instruccion
2) Primaria

3) Secundaria

4) Superior

Estado civil:

1) Soltera/o

2) Casada/o

3) Viuda/o

4) Divorciada/o

8. Condicion laboral

1) Ama/o de casa

2) Trabajador/a independiente

3) Trabajador/a dependiente

Preguntas:

NO

Capacidad cognitiva

Nunca

A veces

Siempre

1.

¢ Le es facil recordar las indicaciones médicas?

Indicaciones médicas?

¢Son  faciles para usted de comprender

Identifica Ud. ElI nombre del medicamento y el horario

indicado en el que debe dar tratamiento al nifio(a).




Usted interioriza la seriedad de la enfermedad del
nifo(a) y sus complicaciones para brindarle los

cuidados como se debe.

Usted ha averiguado sobre las infecciones

respiratorias agudas y sus complicaciones.

Cuando tiene tratamiento médico pide informacion al
personal de salud sobre los efectos adversos del

medicamento.

Cuando usted obtiene informacidn sobre el tratamiento

y cuidados del nifio(a) pide explicacion sobre lo que no

entiende.

8 Si presentara el nifio(a) algin sintoma ajeno al que
conoce cindagaria con la persona de salud sobre la
misma para saber qué acciones tomar?

Factores socioculturales

9. |;Usted cuenta con el apoyo de su esposo o algin
familiar cuando el nifio(a) se enferma?

10. |¢Existe buena relacion entre usted y su familia?

11. [En el nacleo familiar cumple Ud. con su rol de madre.

12. [Recurre usted a alternativas tradicionales para mejorar la
salud de su nifio(a).

13. |Al sentirse estresada Ud. descuida el tratamiento de sul
nifio(a).

14. |¢Usted deja de cumplir las indicaciones médicas al ver al
nifio(a) mejor?

15. (Usted cree que le brinda una dieta adecuada al

nifio(a) cuando tiene una Infeccion respiratoria aguda?

53




16.

Incluye en su plan de cuidado la higiene de manos

para usted y el nifio(a).

17.

¢Usted evita el consumo de comidas preparadas fuera de

casa?

18.

¢Cuando el nifio parece empeorar, usted busca ayuda en

el personal de salud?

19.

Realiza usted cuidados preventivos para evitar las

infecciones respiratorias aguas en su nifio(a).

20.

¢Siente usted que los cuidados que brinda al nifio(a)

no son los suficientes?

21.

Debido a sus ocupaciones diarias le resulta dificil
cuidar al nifio(a) como se debe

22.

¢Acude usted a los controles establecidos del nifio?

23.

Ud. sale satisfecho de la atencién recibida.

24,

Le resulta facil acceder a los servicios de salud.

25.

¢La atencidn que Ud. recibe es puntual?

26.

Considera Ud. que el servicio de salud cubre los

requerimientos en el tratamiento de su nifio (citas,

medicinas, orientacion)

Disponibilidad y adecuacion de recursos

27.

Cuenta con disponibilidad de recursos para costear los

farmacos que requiere el tratamiento del nifio(a).

28.

Los cambios en la dieta se le dificultan debido al gasto

adicional que requieren los alimentos recomendados.
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ANEXO 02: CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

0,80 28
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ANEXO 03: SOLICITUD DE AUTORIZACION

= UNIVERSIDAD NACIONAL DE BARRANCA

DIRECCION ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
“ABo de la Untdad, la paz y el desarrolio

Barranca, 19 de disiembre-ts
GOBIERNO REL. ‘
CARTA N° 190-2023- DEPE-LINAB. ‘ O B
Sehora: 2023
Dra. Virginia Aroni Mejia 27 DIt
CENTRO DE SALUD HUALMAY loo
De mi mayor consideracion: | Registio =

Tengo a bien dirigirme a Ud., para saludarle cordialmente, v a la vez, hacer de su
conocimiento que la bachiller en Enfermeria: RAMOS LUCAS, KELY ROSMERY, vienen
desarrollando el Proyecto de Tesis titulado: “FACTORES CONDICIONAALTES BASICOS
MATERNOS ASOCIADOS A INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS DE NINOS EN EL
CENTRO DE SALUD HUALMAY. HUAURA, 20237, motivo por ¢l cual acudimos a su
representada para solicitar la autorizacién para que puedan aplicar los instrumentos de recoleccion
de datos, el mismo que serd de manera presencial cumpliendose con todas las medidas de
bioseguridad.

Agndedéodokporwamdénalapresmlereimmissdudosyaﬁmm

- Instrumento de recoleccion. MO
- Resolucion de aprobacion de Proyecto de Tesis.

cec. L7

Av. Toriblo de Luzunaga ¥ )70, Mz, J —Urp. La Monaa, sarranca
Carreo electrénico: ssouela entformeriii iy

f e naiy




ANEXO 04: TABLAS ADICIONALES

PRUEBA DE NORMALIDAD

Variable: Factores Condicionantes Basicos

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-
Wilk
Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig
TOTALCONDICIONANTE ,092 15 ,00 ,968 15 ,00
S 2 3 2 1

a. Correccion de significacion de Lilliefors
Interpretacion:

Poblacion > 50

Prueba de normalidad elegida elegida: Shapiro - Wilk
Nivel de significancia: 0,000

Toma de decision: Aplicacion de prueba no paramétricas: Spearman

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-
Wilk
Estadistico gl Si Estadistico gl Sig
g.

CAPACIDADCOGNITIVA ,183 152 ,000 ,912 152 ,000
FACTORESSOCIOCULTU 157 152 000 931 152 000
RALES

DISPONIBILIDAD ,231 152 ,000 ,849 152 ,000
TOTALCONDICIONANTE ,092 152 ,003 ,968 152 ,001
S

a. Correccion de significacion de Lilliefors
Interpretacion:

Poblacion > 50

Prueba de normalidad elegida: Shapiro - Wilk
Nivel de significancia: 0,000

Toma de decision: Aplicacion de prueba no paramétricas: Spearman.
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Variable: INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-
Wilk
Estadistico gl Si Estadistico g Si
g. | g.
DOS ULTIMAS ,354 15 ,00 ,635 15 ,00
SEMANAS 2 0 2 0

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Interpretacion:

Poblacion > 50

Prueba de normalidad elegida: Shapiro — Wilk

Nivel de significancia: 0,000

Toma de decision: Aplicacion de prueba no paramétricas: Spearman

Correlaciones

Tabla cruzada CAPACIDAD COGNITIVA * IRAS DOS ULTIMAS

SEMANAS
DOS ULTIMAS SEMANAS
Sl N Total
@)
CAPACIDADCOGNITIVA INADECUADA Recuento 38 37 75
% dentro de 50,7% 49,3% 100,0%
CAPACIDADCOGNITIVA
% del total 25,0% 24,3% 49,3%
ADECUADA Recuento 42 35 77
% dentro de 54,5% 45,5% 100,0%
CAPACIDADCOGNITIVA
% del total 27,6% 23,0% 50,7%
Total Recuento 80 72 152
% dentro de 52,6% 47,4% 100,0%
CAPACIDADCOGNITIVA
% del total 52,6% 47,4% 100,0%
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Medidas simétricas

Error Significaci
estandar 6n
Valor asintéticoa T aproxima
aproximadaP da
Intervalo por R de Pearson -,039 ,081 -,476 ,635¢
intervalo
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman -,039 ,081 -,476 ,635¢
N de casos validos 152

a. No se presupone la hipdtesis nula.

b. Utilizacién del error estdndar asintdtico que presupone la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacién normal.

Tabla cruzada Factores socioculturales * DOS ULTIMAS SEMANAS

DOS ULTIMAS SEMANAS

Sl N Total
(@]

FACTORESOCIOCULTU INADECUADA Recuento 42 38 80
RALES

% dentro de 52,5% 47,5% 100,0%

FACTORESOCIOCULTU

RALES

% del total 27,6% 25,0% 52,6%

ADECUADA Recuento 38 34 72

% dentro de 52,8% 47,2% 100,0%

FACTORESOCIOCULTU

RALES

% del total 25,0% 22,4% 47,4%
Total Recuento 80 72 152

% dentro de 52,6% 47,4% 100,0%

FACTORESOCIOCULTU

RALES

% del total 52,6% 47,4% 100,0%
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Medidas simétricas

Error Significaci
estandar on
Valor asintoético? T aproxima
aproximada® da
Intervalo por R de Pearson -,096 ,081 -,034 ,023¢
intervalo
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman -,096 ,081 -,034 ,023¢
N de casos validos 152
a. No se presupone la hipotesis nula.
b. Utilizacion del error estandar asint6tico que presupone la hipotesis nula.
c. Se basa en aproximacion normal.
Tabla cruzada DISPONIBLILIDAD * DOS ULTIMAS SEMANAS
DOS ULTIMAS SEMANAS
Sl N Total
O
DISPONIBILIDAD INADECUADA Recuento 39 38 77
% dentro de 50,6% 49,4% 100,0%
DISPONIBILIDAD
% del total 25, 7% 25,0% 50,7%
ADECUADA Recuento 41 34 75
% dentro de 54,7% 45,3% 100,0%
DISPONIBILIDAD
% del total 27,0% 22,4% 49,3%
Total Recuento 80 72 152
% dentro de 52,6% 47,4% 100,0%
DISPONIBILIDAD
% del total 52,6% 47,4% 100,0%
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Medidas simétricas

Error Significaci
estandar on
Valor asintético T aproxima
aproximadaP da
Intervalo por R de Pearson -,040 ,081 -,493 ,023¢
intervalo
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman -,040 ,081 -,493 ,023¢
N de casos validos 152

Datos adicionales
Tabla 6. Edad de los nifios del Centro de Salud Hualmay. Huaura, 2023,

seleccionados para el estudio

Edad f %
Lactante menor 63 41,4
Lactante mayor 33 21,7
Preescolar 56 36,8
Total 15 100,

2 0

Tabla 7. Sexo de los nifios del Centro de Salud Hualmay. Huaura, 2023,

seleccionados para el estudio

Sexo F %
Femenino 68 44,7
Masculino 84 55,3

Total 15 100,

2 0
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Tabla 8. Edad de las madres de nifios del Centro de Salud Hualmay. Huaura,

2023, seleccionados para el estudio

Ed f %
ad
15— 17 afios 2 13
18 — 29 afios 7 51,
8 3
De 30 afios a mas 7 47,
2 4
To 1 100
tal 5 .0
2

Tabla 9. Grado de instruccion de las madres de nifios del Centro de Salud

Hualmay. Huaura, 2023, seleccionados para el estudio

Grado f %
Primaria 22 14,5
Secundaria 86 56,6
Superior 44 28,9

Total 15 100,
2 0

Tabla 10. Estado civil de las madres de nifios del Centro de Salud Hualmay.

Huaura, 2023, seleccionados para el estudio

Estado civil f %
Soltera 10 71,7
9
Casada 41 27,0
Divorciada/viuda 2 13
Tot 15 100,
al 2 0
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Tabla 11. Ocupacion de las madres de nifios del Centro de Salud Hualmay.

Huaura, 2023, seleccionados para el estudio

Ocupaciéon f %
Ama de casa 10 66,4
1
Trabajadora 51 33,6
Total 15 100,
2 0

Tabla 12. Caracterizacion de los factores condicionantes basicos de las
madres de nifios del Centro de Salud Hualmay. Huaura, 2023, seleccionados

para el estudio

Caracteristica f %
S
Inadecuada 63 41,4
Adecuada 89 58,6
Total 15 100,
2 0

Tabla 13. Caracterizacion de los factores condicionantes basicos en la
dimension “capacidad cognitiva” de las madres de nifios del Centro de Salud

Hualmay. Huaura, 2023, seleccionados para el estudio

Capacidad f %
cognitiva

Inadecuada 75 49,
3

Adecuada 7 50,
7

Total 15 100

2 0
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Tabla 14. Caracterizacion de los factores condicionantes béasicos en la
dimension “factores socioculturales” de las madres de nifios del Centro de

Salud Hualmay. Huaura, 2023, seleccionados para el estudio

Factores f %

socioculturales

Inadecuada 80 52,6
Adecuada 72 47,4
Total 15 100,

2 0

Tabla 15. Caracterizacion de los factores condicionantes basicos en la
dimension “disponibilidad y adecuacion de recursos” de las madres de nifios

del Centro de Salud Hualmay. Huaura, 2023, seleccionados para el estudio

Disponibilidad f %
y adecuacién

de recursos

Inadecuada 77 50,
7

Adecuada 75 49,
3

Total 15 100

2 0
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