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Vivienda - nominal
Ingreso Econdmico - nominal
Lactancia Materna nominal

Suspensidén de la alimentacidn

durante la diarrea - nominal

Procesos Diarreicos - ordinal

Procesos Respiratorios -ordinal

Dada 1la gran cantidad de informacidn obtenida en
el cuestiomario de entrevista se establecieron categorias

para las diferentes wvariables en 1la siqgulente forma:

Peso al nacer: Hace referencia al peso de nacimiento

que se encuentra en la hoja de epicrisis neonatal del

expediente del paciente. Este peso se categorizd en:
alto: Peso de nacimiento por encima de 3.5 Kilos
normal : Los pesos de nacimiento entre 2.5

y 3.5 Kilos.

bajo: Los pesos de nacimiento por debajo

de 2.5 Kilos.

Edad: Se establecié la clasificacidn por) grupo
de edad de la poblacidén infantil menor de cinco anos
establecida por la Organizacidén Mundial de 1la Salud en

la siguiente forma:
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0 - 5 meses - todos 1los paciéntes desde 1 dia de

nacido hasta los 5 meses y 29 dias.

6 - 11 meses - todos los pacaientes con edades compren-
didas entre los 6 meses y 10 meses
29 dias.

12 - 23 meses - todos los pacientes con edades compren-

didas entre 1los 12 meses y los 23
meses y 29 dias.

24 - 47 meses - todos los pacientes con edades compren-
didas entre los 24 meses Yy 47 meses
y 29 dias.

48 - 59meses - todos los pacientes con edades compren-
didas entre los 48 meses Yy los 59

meses y 29 dias.

Estado Nutricional.

Se refiere al efecto nutricional de 1los alimentos

a través de la medicidén de los indicadores peso/edad,

peso/talla y talla/edad.
Para la clasificacidn del estado nutricional se
selecciond el indicador peso/edad gue segun la Licenciada

(1)

Odilia de Bermidez es el utilizado por el Ministerio

(1) 0Odilia d€ Bermidez. Nutricionista Jefe del Sistema
Integrado de Salud de' la Provincia de Cocld.
Republica de Panama. 1986.
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de Salud de Panamd para la poblacidén menor de c1nco anos

de edad.

Después de comparar estos indicadores con los valores
de la poblacidén internacional de referencia de National
Center for Health Statistics de los Estadés Unidos de

Norteamérica, que son los valores utilizados en Panama,

se clasificaron en Alto, Normal y Bajo.

La clasificacidén enunciada anteriormente se categorizod

en la sigquiente forma:

Alto: todos los valores que se ubicaron en dos
desviaciones y mds a la derécha de los
valores de la poblacidn 1internacional de

{
referencia.

Normal: los valores que se ubicaron entre la mediana,

una desviacidén a la i1zquierda y a la derecha

de los valores de la poblacidén internacional

de referencia.

Bajo: los (valores que se ubicaron en dos desvia-
ciones y mas a la 1zquierda de los valores

r ¢ ,
de la poblacidén de referencia.
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Edad de la Madre:

A la edad de la madre se le dieron dos categorias

considerando la madurez organica para la procreacion.
4

Adecuada: edades de las madres comprendidas entre

AY

20 y 29 afios.

Inadecuada: todas las edades que no estaban compren-

didas en la ca%egoria anterior.

Estado Civail:

Se considerd de lmportancia el valor del hombre
en el hogar para la satisfaccién de las necesidades basi-
cas y por ello se establecid en el estado cival dos cate-

gorias:

Con cényuge: aquellas que declaraban como estado

civil casada o en unidn consensual (unida).

Sin cdnyuge: aquellos estados declarados como solte-

ra, divorciada, viuda y separada.
Escolaridad de las Madres:

Hace referenclia al @ltimo nivel educativo alcanzado
por las madres, que le permitiese leer y comprender las
indicaciones proporcionadas por el personal del Centro.

Se establecid las siguientes categorias:
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Alta: Aquellas con educacidn secundaria completa
o algun afo universitario.

Media: Aquellas con educacidén primaria completa
secundaria 1incompleta y/o cursos vocaclo-
nales.

Baja: Aquellas sin 1nstruccidon o educacidn

primaria incompleta.

Vivienda:

Hace referencia a los materiales de construccidn

de la vivienda, disponibilidad de agua potable y la dispo-

sici6n de excretas. Se categorizé en adecuada e 1nadecuada.
Vivienda adecuada: las que reunian las siguientes

caracteristicas:
Vivienda propia o alquilada: es aquella que

pertenece al sujeto de estudio o paga alquiler

0 hipoteca.

Material del techo: cemento, zinc, madera.
Material de las paredes: bloque, cemento, madera.
Material del piso: pavimento, madera.
Abastecimiento de agua: dentro de la wvivienda.

Servicio Sanitario: conectado a alcantarillado.
J

conectado a tanque séptico.

hueco o letraina.
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Vivienda 1nadecuada: las que reunian las siguientes
caracteristicas:

Vivienda cedida: es aquella en 1la que el

sujeto de estudio, no es el duefio de la casa.

(generalmente es pariente del duefio).

~

Material del techo: eartdn, pencas.

Material de las paredes: sin paredes, carton,
pencas.

Material del piso: tierra.

Abastecimiento de agua: fuera de 1la casa.

Servicio Sanitario: los que no poseian letrina

Nl sServicios sanltarios.

Hacinamiento:

Se refiere al numero de personas por dormitorio

que en condiciones normales para la salud es de dos.

-

Con Hacinamiento: mas de dos personas por
dormitorio.
Sin Hacinamiento: dos personas O menos por
dormitorio.

Ingresos Econdmicos: Hace referencia al 1ingreso

econémico suficiente para comprar la canasta basica que

asegure una nutricién adecuada.
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Ingreso Econdémico Adecuado: Ingreso de B/.401.00

y mas para una familia de cinco miembros o menos.

.
Ingreso Economico Inadecuado: Ingreso de menos

de B/.401.00 en familias de mas de cinco miembros.

Lactancia Materna: Hace referencia al tiempo de
alimentacién al pecho materno y a la edad de 1inicio de

la alimentacidén complementaria.

Lactancia Materna Adecuada: Lactancila materna exclusi-
va suministrada hasta los cinco meses e 1nicio de otros

N
alimentos a los cinco meses.

Lactancia Materna Inadecuada: Lactancia materna
suministrada durante un tiempo menor de Clnco meses O
ausente e 1introduccidon de alimentos complementarios antes

de los ¢inco meses.

Suspens16n de la alimentacién durante la diarrea:

Hace referencia a lo informado por las madres sobre
la suspensién de pecho materno, férmulas o alimentos

segun fuera el caso.

SI: Se consignd como los casos en gue ,las madres

. «
’

suspenden los alimentos a sus hijos durante

los procesos diarreicos.
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NO: Para las madres que no suspenden los alimentos

a sus hijos, durante los procesos diarreicos.

-~

Frecuencia de Episodros Diarreicos: Se sumd las

i
consultas por diarreas regaistradas en el expediente,

mds las referidas por recordatorio de la madre.

Fueron categorizadas de la siguiente manera.

"o" para aquellos ninos de los que no se obtuvo

historia de diarreas.

"1 2 5" para los que padecieron desde uno hasta

cinco episodios de diarrea a través de su vida incluso,

hasta el momento de la entrevista.

"6 y mas" para aquellos que padecieron diarrea

sSe1s O mas veces.

Otros Procesos Infecciosos:

Hace referencia a la suma de los procesos respirato-

rios de vias altas y bajas consignadas en el expediente.

Se dieron tres categorias:

0 : aquellos casos que no reportan procesos respi-

ratorios en el expediente.

1 a 5: aquellos casos en que se reportan de uno

a cainco procesos de las vias resparatorias
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altas o bajas en el expediente.

6 y mads: aquellos casos en que se reportan seis
y mas procesos de las vias respiratorias

altas o bajas en el expediente.

Los datos se tabularon de forma gque permitieron
la elaboraciodn de cuadros de doble entrada para el analisis

estadistico y la descripcidn cuantitativa simple.

Para el andlisis estadistico de las variables que
permitieron alcanzar los objetivos del estudio, como
son el grado de asociacidon entre el estado de nutricidn
Yy la frecuencia de 1los procesos diarreicos, cuantificar
la significancia entre el estado nutricional y la lactan-
Cia materna y relacionar el estado nutricional y las
caracteristicas socioecondémicas de la poblacidn objeto
de estudio, se utilizd el Chi cuadrado con un nivel de

significancia de 0.10.



CAPITULO 1V

ANALISIS E INTERPRETACION DE LOS RESULTADOS
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Los resultados obtenidos del estudio son presentados
a continuaciodn. Se elaboraron cuadros de doble entrada
que facilitaron la 1interpretacidn y el analisis de los

mismos.

Las pruebas de significancia estadistica de algunos

de los cuadros se presentan en el apéndice No. 4.



Cuadro No. 1

Poblacién Infantil menor de cinco afos, seguin Sexo y Edad:
Centro de Salud de Don Bosco
Agosto -1986

Grupo de Edad Sexo
(meses) Total Masculaino Femenino
Total ... 155 85 70
100¢% 54.8 45.2
0] 5 31 20 11
100% (64.5) (35.5)
6 - 11 31 16 15
1008 (51.6) (48.4)
12 - 23 31 18 13
100% (58.1) (41.9)
24 - 47 31 13 18
100% (41.9) (58.1)
48 - 51 31 18 13

100% (58.1) (41.9)
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Las caracteristicas sexo y edad de la poblacidn infan-
t1l estudiada se distribuyd porcentuélmente en forma equita-
tiva, lo cual se desprende de las <cifras obtenidas en
el presente cuadro ya que para el sexo masculino se obtuvo

54.8 por eciento y para el sexo femenino 45.2 por ciento.

Esta poblacidn presenta un comportamiento por sexo,
de proporciones relativas similares a la del sector de
Don Bosco, ya gque de acuerdo al censo de 1980 el total
de "la poblacidén de 0 - 4 afios fue de 962 del cual el 51.9

por ciento eran hombres y el 48.1 por <ciento mujeres.
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Cuadro No. 2

Estado Nutricional segdn el indicador Peso/Edad
del nino menor de cinco afios por peso al nacer:
Centro de Salud de Don Bosco
Agosto - 1986

Estado Peso al Nacer
Nutricional Total Alto Normal Bajo )
Total... 155 23 118 14

100% 14.9 76.1 9.0
Alto 22 7 14 1
100% (31.8) (64.0) (4.5)
Normal 91 14 74 3
100% (15.4) (81.3) (3.3)
Bajo 42 2 30 10
100% (4.8) 71.4 (23.8)
2 _
Xe =21'75

p:. 0 071
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El andlisis de los datos obtenidos sobre el estado
nutricional y el peso al nacer de 1la poblacidén infantil
del estudio, 1ndica que existe una alta asociacidén estadis-
tica ehtre ambas variables; ya que se obtuvo un Chi cuadra-
do (Xcz) de 21.75 al trabajarlo con 4 grados de libertad

Y un nivel de significacidn de uno por ciento.

Un alto porcentaje de nifios con bajo peso al nacer
(23.8%), presentd en lgual forma wun- estado nutricional
bajo. Aquellos nifios, que tuvieron un peso alto y normal
al nacer, registraron un estado nutricional alto y normal

respectivamente.

En general se observé que la poblacidén infantil (76.1%)
presentd un peso normal al nacer. Un bajo porcentaje
(14.9%) registréd un peso alto mientras ,que el resto (9.0%)

se agrupod dentro de la catégoria de bajo peso

Los resultados de este cuadro nos permiten confirmar
la teoria de que los nifios con bajo peso al nacer poseen

alto riesgo de ‘padecer alteraciones nutricionales.

Es 1mportante sefialar que en la atencidén primaria

de salud, esten siempre presentes las acciones de promo-

ci16n de la nutricidn de los grupos de poblacién en riesgo.
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E1l comportamiento general del estado nutricional
en la poblacidon estudiada fue el sigulente: 14.2 por
ciento presentaron un estado nutricional alto. 58.7 por
Ciento un estado nutricional normal Yy un 27.1 por ciento

un bajo estado nutricional.
)

El andlisis del presente cuadro, demuestra un Chi
cuadrado (Xc2) con valor de 153.69 trabajado con 8 grados
de libertad y un nivel de significacidn del 1 por ciento
que el estado nutricional del nifo gsté altamente rela-

cionado con la edad.

Los datos expresados en el mismo, reflejan que a
mayor edad mas alto es el porcentaje de nifios con estado
nutricional bajo y que a menor edad, o sea de 0 a 23
meses el porcentaje de nifios con estado nutricional alto

y normal es mayor.

Estos resultados guardan una estrecha relacidn con
la teoria la cual sefiala gue el retardo en el crecimiento,
es mas marcado en los primeros 3 afos de vida, ya que
en estas edades los ni1fios con 1ngesta alimentaria modera-—
damente deficiente, con respecto a los requerimientos,
pueden compensar la deficiencia incrementando la absorcidn
y utilizacidn de los nutrientes, disminuyendo el creci-
niento fisico. Por otra parte las necesidades nutri-

L

cionales del nifo, durante 1los primeros seis meses de



vida deben

terna.

91

ser satisfechas a través de 1la lactancia ma-
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Al asociar la variable estado nutricional, segun
el 1ndicador talla/edad, con 1la variable grupo por edad
de la poblacidn infantil estudiada, se encontrd que no
existe una asociacidén estadistica significativa, entre
ambas variables. Esto quedd confirmado con el valor del
Chi1 cuadrado (Xcz) de 5.22 trabajado con 8 grados de liber-
tad a un nivel de significacidn del 10 por ciento. El
analisis porcentual de este cuadro 1ndica que de acuerdo
a la wvariable estado nutricional dado por el 1ndicador
talla/edad se observd escasas diferencias entre los grupos
de edad ya que en todos se presentaron porcentajes altos
de nifios con estado nutricional bajo y con 1guales valores

en el estado nutricional alto y normal.

Estos resultados comparados <con 1los obtenidos en
el cuadre No. 3 establece que el 1ndicador peso/edad es
el mas adecuado para el estudio del estado nutricional

de la poblacion infantil menor de cinco anos.

A diferencia de 1los estudios realizados en Kenya,
Nueva Guinea y Gambia en donde 1las deficiencias en el
crecimiento de 1los lactantes se lnicia de 0 -3 meses de
edad en los resultados obtenidos en este estudio se demues-
tra que las deficiencias en el crecimiento de la poblacidn,
menor de cinco afios dada por el 1indicador talla/edad se
distribuye porcentualmente por 1gual entre todos los grupos

de edad.
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Cuadro No. 5

Estado Nutricional del nifio menor de cinco afios,
segin los 1ndicadores Peso/Edad, Talla/Edad y Peso/Talla:
Centro de Salud de Don Bosco
Agosto - 1986

Indicadores
Estado Nutricional Peso/Edad Talla/Edad Peso/Talla
Total ... 155 155 155
100% 100% 100%
Alto 22 9 17
(14.2) (5.8) (11.0)
Normal 91 79 120
(58.7) (51.0) (77.4)
Bajo 42 67 18
(27.1) (43.2) (11.6)
r = .82 Existe wun alto grado de correlacion entre

los 1indicadores Peso/Edad, Talla/Edad vy
el estado nutricional.
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Con relacidén al estado nutricional segln los 1ndica-
dores Peso/Edad, Talla/Edad Y Peso/Talla, wutilizados en
el estudio se observd que existe diferencias en los resulta-
dos porcentuales. Al utilizar el 1indicador peso/edad
un  mayor porcentaje de nifnos, se ubicd en la categoria
del estado nutricional alto en tanto que segun los 1indica-

dores, Talla/Edad y Peso/Talla disminuyeron. !

En cuanto a la categoria del estado nutricional normal
al utilizar el indicador Peso/Talla, se observé que agrupa-
ba un alto porcentaje de nifos (77.4%) y al emplear los
indicadores Talla/Edad y Peso/Edad, éste porcentaje dismi-
nuyd. Finalmente en 1la categoria de estado nutricional
bajo el 1indicador que aglutind el mayor porcentaje de

los hinos fue el de Talla/Edad.

Estos resultados reflejan cierta lnconsistenclia para
la categorizacidon del estado nutricional y por ello las
cifras que se obtuvieron se sometieron a un analisis de
correlacidén para determinar el grado de asociacidn exlsten-

te entre el estado nutricional, segun el tipo de indicador.
El valor del coeficiente de correlacién fue de .82
lo cual permite sefalar que existe un alto grado de relacidn

entre los 1indicadores Peso/Ldad y Talla/Edad, con respecto

al estado nutricional.
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La teoria afirma en cuanto al 1ndicador Peso/Edad
que es mas usado para determinar el estado nutricional
en la poblacién infantil menor de cinco afios. No obstante
el considerar el indicador Talla/EdadL €S un parametro

lmportante, vya que permite medir desnutricidon anterior.



Estado Nutricional seguin el indicador Peso/Edad del nifie

Cuadro No. 6

menor de cinco ahos por edad de las Madres:

Centro de Salud de Don Bosco
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Agosto - 1986
Edad de las Madres
Estado Nutricional Total Adecuada Inadecuada
Total ... 155 97 58
100% 62.6 37.4
Alto 22 13 9
100% (59.1) (40.9)
Normal 91 56 35
100% (61.5) (38.5)
Bajo 42 28 14
100% (66.7) (33.3)
-ng = 045
= o106

P
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La 1informacidén gque se presenta en este cuadro,
en relacidén al estado nutricional y la wvariable edad,
sefiala que el mayor porcentaje (62.6%) de las madres
de los nifos estudiados, poseian una edad adecuada

(20 - 29 arfios).

Se ‘observé que existe muy poca diferencia porcentual
entre las distintas categorias de estado nutricional
y la edad materna adecuada, ademds no tlene significa-

2) se

c16n estadistica cuando a través del Chi cuadrado (Xc
obtuvo un valor de 0.45 trabajado a 2 grados de libertad

y un nivel de significacidn del 10 por ciento.

En relacién a la edad de las madres y el estado
nutricional, no se encontré relacidn porcentual ya que
el 66.7 por ciento de los nifios de bajo estado nutricio-
nal, se encontraban en el grupo de madres de edad ade-
cuada; mientras que el 33.3 por cilento se encontraba

en las madres de edad 1nadecuada.



Estado Nutricional segun el indicador Peso/Edad del nifo

Cuadro No. 7

menor de cinco afos, por estado civil de la madre:

Centro de Salud de Don Bosco
Agosto - 1986

99

Estado Estado Civil
Nutricional Total Con cdnyuge Sin cdnyuge
Total... 155 134 21

100% 6.4 13.6
Alto 22 15 7

100% (68.2) (31.8)
Normal 91 78 13

100% (85.7) (14.3)
Bajo 42 41 1

100% (97.6) (2.4)
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Con relacidén al estado civil de las madres de 1la
poblacidon estudiada, los resultados sefialan que el 86.4

por ciento cuenta con un cdnyuge en el grupo familaiar.

Sin embargo, en cuanto al estado nutricional se Obser-
vé que el 97.6 por ciento de los hogares con nifios de
bajo estado nutricional contaban con un conyuge. Esta
situacidon se presenté en forma similar en el grupo de
nifios con estado nutricional normal . Los datos permiten
afirmar que el estado nutricional de los ninos y el estado
civil de ‘las madres no presentan una tendencia definida.
Asi mismo, éstos reflejan que la familia de la poblacidén
infantil estudiada cuenta con el apoyo de la pareja a
través de la cual puedan satisfacer las necesidades psico-

logicas de afecto Y seguridad emocional.



Cuadro No. §
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Estado Nutricional segun el i1ndicador Talla/Edad del naiifio

menor de clnco ahos,

Centro de Salud de Don Bosco
Agosto - 1986

por escolaridad de las madres:

Escolaridad de las Madres

Estado Nutricional Total Alta Media Baja
Total... 155 21 105 29
100% 13.6 67.7 18.7
Alto 9 1 5 3
100% (11.1) (55.6) 33.3
Normal 79 14 53 12
100% (17.7) (67.1) (15.2)
Bajo 67 6 47 14
100% (9.0) (70.1) (20.9)
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En el analisis de este cuadro utilizamos el indicador
talla/edad, ya que la informacidn obtenida en la 1nvestiga-
ci16n bibliogrdfica, asi lo exige al 1indicar, que existe
una asoclacion entre madres con baja escolaridad y nifios
con tallas pequenas. Los datos obtenidos senalan que
segun los, resultados porcentuales 1la escolaridad de las

madres se distribuye en orden decreciente de la siguiente

manera:

Escolaridad media 67.7 por Cciento, baja 18.7 por

ciento y alta en 13.6 por ciento.

Es conveniente afirmar que en 1la poblacidén estudiada,
se observé la tendencia a presentar una talla/edad baja

en los nifios con madres de nivel de escolaridad media

1

Es del conoqimleﬁtp general que el nhvel educativo

de las madres se relaciona con sus habilidades en el cuidado

y alimentacidén de sus hijos.

En Africa Occidental estudios realizados demostraron
que la desnutricidn, se debe al desconocimiento de las
necesidades nutricionales de 1los nifos mas que a la po-
breza. También se sabe, que las deficiencias nutricio-
nales estan altamente correlacionadas con el nivel educa-

tivo de las madres.
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Los estudios realizados por Cravioto y Licardie
demostraron la probabilidad de que cuando el nivel edu-

cativo de las madres es bajo, la estatura de los nifios

€5 menor.



Cuadro No. 9
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Estado Nutricional segun el indicador Peso/Edad del nifo
menor de cinco afios, por ocupacidn de la Madre:
Centro de Salud de Don Bosco
Agosto - 1986

Trabaja
Estado Nutricional Total SI1 NO
Total... 155 21 134
100% 13.5 6.5
Alto 22 3 19
100% (13.6) (86.4)
Normal 91 11 80
100% (12.1) (87.9)
Bajo 42 7 35
100% (16.7) (83.3)




ESTADO NUTRICIONAL DEL NINO MENOR DE 5 ANOS.

Y OCUPACION DE LA MADRE: CENTRO DE SALUD
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En este cuadro se demostrd que el 86.5 por ciento
de las madres de la poblacidn estudiada no trabaja. Sin
embargo en el grupo de madres que si trabajan, el porcen-

taje de ninos con un estado nutricional bajo fue mayor

(16.7%).

El mayor aporte econdmico producto de 1la actividad
laboral de 1la mujer no determina un mejor estado nutri-
cional del nifio, ya que ademds del aumento del poder adqui-
sitivo se debe tener en cuenta la lgnorancia acerca de
la alimentacidon 1nfantil, el ambiente fisico antihigié~
nico que propicia enfermedades infecciosas, la substitu-
c16n temprana del pecho materno Yy en algunos casos del

descuido en la atencidn de los ninos.
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Cuadro No. 10

Estado Nutricional seguin el indicador Peso/Edad del nino
menor de cinco afios, por condicidn de la vivienda:
Centro de Salud de Don Bosco
Agosto - 1986

Condic1dn de la Vivienda

Estado Nutricional Total Adecuada Inadecuada
Total i85 35 120
100% 2.6 77.4
Alto 22 4 18
100% (18.2) (81.8)
Normal 91 22 69
100% (24.2) (75.8)
Bajo 42 , 9 33
1T00% (21.4) (78.6)
2
Xe= ©44

P: o 10
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En el presente cuadro los datos obtenidos y el
valor del Chi cuadrado (Xc2) de 0.44 trabajado con 2
grados de libertad y un nivel de sagnificacidn de 10
por ciento, nos revela que no existe relacidn estadis-

tica entre las variables estado nutricional y condicidn

de la vivienda.

El 77.4 por ciento de la poblacidn infantil habita
en viviendas 1nadecuadas. Porcentualmente, existe rela-
ci1on entre el bajo estado nutricional y la wvivienda

1nadecuada; porcentaje que fue de 78.6.

Al respecto, se sabe que las condiciones sanitarias
influyen en la salud y por consiguiente en el estado
nutricional, ya que la falta de abastecimiento adecuado
de agua y disposicién de excretas pueden exponer a los
miembros de la familia a adquirir agentes patdgenos

contenidos en aguas contaminadas.

-

En estudios ,realizados en 1976 en Talca, 4&rea
rural de Chile para obtener informacién de la poblacidn
v .1
en riesgo de padecer problemas nutricional utilizaron
las wvariables socioecondmicas, agua para el consumo
familiar y disposicidon de excretas; se encontrd un riesgo
de 70% de padecer desnutricién en aquellas familias
>

con un bajo nivel socioecondmico.
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Las diferencias encontradas entre 1los resultados
de este cuadro y el estudio que se cita, estan fundamen-
tadas en el hecho de que aun, cuando estas viviendas
no tenian disposicidon de agua dentro de la casa, la

mlisma era potable.



Estado Nutricional segun el indicador Peso/Edad
del nino menor de cinco afios por hacinamiento en la
vivienda: Centro de Salud de Don Bosco

Cuadro No. 11

110

Agosto - 1986 -
Hacinamiénto
Estado Nutricional Total |, ST NO
Total ... 155 129 26
100% 83.2 16.8
Alto ™ 22 19 3
100% (86.4) (13.6)
Normal . 91 74 17
2 , 100% (81.3) (18.7)
*Bajo 42 36 6
100% (85.7) (14.3)

Xe
/9

= 0 5¢

= 70



Las cifras que presenta este cuadro revela que
el hacinamiento en las viviendas y el estado nutricional,
no estan relacionados, demostrado eon un Chi cuadrado
(Xc2) ée 0.56 logrado a 2 grados de libertad Yy a un

nivel de significacién del 10 por ciento.

El 83.2 por ciento de 1la poblacién estudiada,
Se encuentra viviendo en condiciones de hacinamiento;
lgualmente en la poblacidn con un bajo estado nutraicional,
se encontré relacidn porcentual con respecto al estado
nutricional ya que el 85.7 por ciento habitaba en condi-

ciones de hacinamiento.

El estado nutricional en los grupos familiares
grandes se ve afectado ya que la disponibilidad de ali-
mentés a nivel de todos los miembros se ve disminuida
porque hay que repartlir poco entre muchos y por la escasez
de recursos econdmicos que no le permiten diversificar

su alimentacidon mediante la compra de alimentos.



Estado Nutricional

Cuadro No. 12

segun el indicador Peso/Edad del

nifio menor de cinco afios, por ingreso econdmico de la
Familia: Centro de Salud de Don Bosco

Agosto, - 1986

Ingreso Econdmico

Estado Nutricional Total Adecuado Ipadecuado
Total 155 25 130

100% 16.1 83.9
Alto 22 4 18

100% (18.2) (81.8)
Normal 91 14 77

100% (15.4) (84.6)
Bajo 42 7 35

100% (16.7) (83.3)

/”L’f= o 70
/b= o 7o



El presenté cuadro refleja que un alto porcentaje
(83.9%) de 1los nifios estudiados provienen de hogares

con i1ingresos econdémicos inadecuados.

Segun el andlisis estadistico las variables correspon-
dientes a estado nutricional e/ ingresos econdémicos no
estdan relacionados por resultar un Chi cuadrado (Xcz)de 0.10
a 2 grados de libertad y un nivel de significacidn del

10 por ciento por consiguiente el ingreso econdmico

&
no es determinante del estado nutricional de 1los ninos.

El 1ngreso econdmico es considerado uno de los facto-
res mas influyentes en la cantidad y calidad de las dietas.
Sin embargo, es frecuente, que el poder adguisitivo,
no logre superar los habitos, practicas y actitudes alimen-
tarias que 1impidieron un mejoramiento real de 1la nutri-

c16n especialmente en los nifios.

A pesar de no existir relacion estadisticamente
significativa s1 se encontrd relacidén porcentual entre

el bajo estado nutricional y el lngreso econdmico 1na-

decuado.



Estado Nutriciona

Cuadro No. 13

1 segun el indicador Peso/Edad

del nino menor de cinco afos, por lactancia materna:
Centro de Salud de Don Bosco

Agosto - 1986

Lactancia Materna

Estado Nutricional Total Adecuada Inadecuada
Total ... 155 38 117
100% 24.5 5.5
Alto 22 6 16
100% (27.3) (72.7)
Normal 91 25 66
100% (27.5) (72.5)
Bajo 42 7 35
100¢% (16.7) (83.3)
Z _
c 793
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El andlisis estadistico obtenido con un Chi cuadrado
(Xc2 ) de 1.93, trabajado con 2 grados de libertad vy
un nivel de significancia del 10 por ciento, permite
alirmar que en este estudio no hay asociacidén estadis-

tica significativa, entre el estado nutricional vy 1la

lactancia materna.

Este cuadro guarda relacidén con el No. 14 en el cual
se presenta el cruce entre las variables grupo de edad

y lactancia materna.

La lactancia materna en esta poblacidn fue 1nadecuada

en un 75.5 por ciento.

Dentro de 1la poblacién con un estado nutricional
bajo el mayor porcentaje, se encontraba en aquellos que

recibian lactancia i1nadecuada.

Estos resultados son comparables a estudios realx-
zados en el area del Bard en Panamd en donde sélo, un
34 por ciento de 268 madres entrevistadas, daba lactan-

cla materna exclusiva.

En este estudio sélo el 24.5 por ciento daba lactan-
cia adecuada en 1la poblacidon estudiada lo que demuestra
el declinmar de 1la lactancia materna en la poblacidn es-

tudiada.



Cuadro No.

14

Poblacién Infantil menor de cinco afios, por grupo de edad,
segun lactancia materna:

Centro de Salud de Don Bosco

Agosto ~ 1986
Grupo de Edad Lactancia Materna
(meses) Total Adecuada Inadecuada
Total... 155 38 117
100% 24.5 5.5
0 5 31 14 17
100¢% (45.2) (54.8)
6 11 31 7 24
1009 (22.6) (77.4)
12 23 31 2 29
1008 (6.4) (93.5)
24 47 31 11 20
100% (35.5) (64.5)
48 59 31 4 27
100% (12.9) (87.1)




Las cifras obtenidas, por grupos de edad de acuerdo
con el periodo de lactancia materna, recibida, por los
ninos menores de cinco anos, \de] Centro de Salud de Don
Bosco, destaca que un alto porcentaje (75.5%) de |estos
nifos fueron alimentados en forma 1nadecuada con | Leche
materna; o sea que fueron amamantados, durante un p#riodo

menor de cl1nco meses.

Si1 se analiza la variable grupo de edad se observa
que en el grupo de nifios de 0 - 5 meses es alto el pdrcen-
taje (54.8%) de nifios que recibieron lactancia materna

por un periodo menor de cinco meses.

Es de 1importancia que este centro de salud se ericuen-
tra wubicado en un area que fue utilizada como dentro

pirloto para reiniciar %l programa de lactancia malterna

del Ministerio de Salud.

Estos resultados revelan que son de considerable
efectividad para 1la evaluacidén de 1la lactancia mafterna

en el area.

Los datos son comparables a los resultados obtehidos
en paises industrializados, en donde la tendencia a dhsmi-
nuir la alimentacidén al pecho es un hecho de todos conoci-
dos. Los estudios que se han realizado en sociedades
en transicién como la nuestra donde no existe predominio

de pautas de alimentacidén en esta poblacidn infantal



se observa que la lactancia materna adecuada,

un bajo porcentaje (24.5%).

se da en
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Cuadro No. 15

Estado Nutricional segin el 1ndicador Peso/Edad
del nifio menor de cinco anos, por suspensidn de
alimentos, durante los procesos diarreicos:
Centro de Salud de Don Bosco
Agosto - 1986

Suspensidén de Alimentos

Estado Nutricional Total SI NO
(*)
Total... 99 37 62
100% 37.4 2.6
Alto 13 9 4
100% (69.2) (30.8)
Normal 52 19 33
100% (36.5) (63.5)
Bajo 34 9 25
100% (26.5) (73.5)
(*) Este total representa sdélo el grupo de nifios que

presentaron episodios diarreicos.

{l

/}Q? 725
/b = 0O o5
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Con las presentes cifras se reafirma que el estado
nutricional y la suspensidén de alimentos, durante los
procesos diarreicos guardan una estrecha relacidén, demos-
trada estadisticamente con un Chi cuadrado (Xc2) de 7.25 un

r

nivel de significacién del 5 por ciento obtenido a dos

grados de libertad.

Estos datos también, revelan que en la poblacidn
estudiada un alto porcentaje, (62.6%) no posee la creen-
cia o la costumbre de suspender los alimentos, cuando
el nino padece diarreas; reflejandose este criterio con
mas énfasis en el grupo con un estado nutricional bajo,

representado por un (73.5%).

.

Todo lo anterior permite sefialar que el estado nutri-
cional de los nifios, no esta condicionado por la suspen-

s16n de los alimentos, durante los procesos diarreicos.

Los efectos negativos que causa la diarrea, sobre
el estado nutricional del nifio, son el resultado del
reducido consumo de alimentos, 1la disminuida absorcidn

de nutrientes y las alteraciones del metabolismo, ademas
de las creencias de 1los padres, sobre el beneficio que
para la curacidon del mal produce la suspensidn de los

alimentos; caracteristicas éstas que no se confirman

'en este estudio.
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Cuadro No. 16

Poblaci1on Infantil menor de cinco afios segun grupo de edad
por frecuencia de procesos diarreilcos:
Centro de Salud de Don Bosco
Ngosto - 1986

Grupo de edad Frecuencia de Episodios Diarreicos
(meses) Total 0 1-5 6 y mas
]
Total... 155 56 NG 2
100% 36.1 62.6 1.3
0 5 31 24 7 0
100% (77.4) (22.6) (0.98)
6 - 11 31 12 19 0
100% (38.7) (61.3) (0.0)
12 =123 31 8 22 1
100% (25.8) (71.0) (3.2)
24 - 47 31 4 27 0
100% (12.9) (87.1) (0 0)
48 - 59 31 8 22 1
100% (25.8) (71.0) (3.2)

Xe = 35 75

Pn <o o1
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Los datos registrados en esta tabla reflejan que
existe una estrecha relacidn entre la frecuencia de los
procesos diarreicos y la edad del nifo, cuando el valor
del Chi cuadrado (Xc2) fue de 35.75 trabajado con 8 grados

de libertad y a un nivel de significacidén del 1 por ciento.

En cuanto a 1la frecuencia de diarreas presentadas
por la poblacién infantil se destaca que 62.6 por ciento
registrd procesos diarreicos que 1iban de 1 a 5 episodios,
un 36.1% no presénté diarreas y el resto manifestd proce-

s0s. diarreicos en una frecuencia de seis y mas.

Resalta la poblacién de 0 - 5 meses de edad con
un alto porcentaje~(77.4%) de ausencia de procesos diarrei-
cos. También, ée observd que a partir de los 6 meses
se 1ncrementé el porcentaje de procesos drarreicos, espe-

cialmente en la cateqgoria que va de 1 - 5 episodios.

Las diarreas afectan fundamentalmente a los nifios
entre los sels meses y los dos anos de edad, porgque en
la primera mitad de 1la vida, los 1nmunoglobulinas que
la madre provee al lactante 1lo protegen contra agentes
infeeciosos y aetdan a nivel 1intestinal, ya que la 1inges-
tion de 1inmunoglobulinas secretoras presentes en la leche

materna producen una alta concentracidon de 1las IgA en

los puntos de entrada de 1los gérmenes entero-patdgenos.
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Cuadro No. 17

Poblacidén infantil menor de cinco afos segun Lactancia
Materna por Frecuencia de Episodios Diarreicos
€Centro de Salud de Don Bosco
Agosto - 1986

Freeuencia de Episodios Diarreicos

Lactancia Materna Total 0 1-5 6 y mas B
Total 155 56 97 2
100% 36.1 62.6 1.3
Adecuada 38 18 20 0
100% (47.4) (52.6) (0.0)
Inadecuada 117 38 77 2
100% (32.5) (65.8) (1.7)
x? = 3 a7

S
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protegen al lactante del ataque de microorganismos,

causantes de 1infecclones gastrointestinales.



Cuadro No.
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Estado Nutricional segun el indicador Peso/Edad del nifo

menor de cinco anos,
eplsodios diarreicos:
Agosto -

por frecuencia de

Centro de Salud de Don Bosco

1986

Estado Frecuencia de Episodios Diarreicos
Nutracional Total 0 1-5 6 y mas
Total... 155 56 97 2

100% 36.1 62.6 1.3
Alto 22 9 13 0
100% (40.9) (59.1) (0.0)
Normal 91 38 52 1
100% (42.0) (57.1) (1.0)
Bajo 42 9 32 1
100% (21.4) (76.2) (2.4)
4
XC=SA4
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ESTADO NUTRICIONAL DEL NINO MENOR DE 5 ANOS, POR
FRECUENCIA DE EPISODIOS DIARREICOS, SEGUN PESO:
CENTRO DE SALUD DE DON BOSCO,AGOSTO 1986

TOTAL e

ALTO
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Grafica No. 3
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La prueba de significancia realizada con los datos
obtenldés da por resultado un Chi cuadrado (Xc2) de 5.44 tra-
bajado a 2 grados de libertad y con un nivel de signifi-
cancia del 10 por ciento afirma que existe una asociaciodn
entre el estado,nutr1c1on;l y la frecuencia de los proce-
sos diarreicos en el nifio menor de 5 anos. Se observa

que un 36.1 por ciento de la muestra estudiada no presentd

episodios diarrelcos.

Por otro lado el mayor porcentaje de la poblacidn
(62.6%) se agrupa en la categoria de 1 a 5 episodios
.diarreicos y de este total el 76.2 por ciento corresponde
al grupo que presenta un alto porcentaje en la categoria
de estado nutricional bajo.

Estos resultados confirmaron lo que sefiala la teoria
en relacién a estudios realizados que demostraron la
interrelacion entre nutricidn e 1infecciones diarreicas
y due aseguran que los procesos diarreicos en nilnos con
alteraciones nutricionales produce 1insuficiencia ponderal
persistente y detencidén tanto en el c¢recimiento lineal

como en el desarrollo.



Cuadro No. 19
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Estado Nutricional segun el indicador Peso/Edad del nifio
menor de «cinco afios, segun frecuencia de infeccidn

respiratoria:

Centro de Salud de Don Bosco
Agosto -

1986

Estado Frecuencia de Infeccidn Respiratoria
Nutricional Total 0 1-5 6 y mas
Total ... 155 10 100 45
100% 6.5 4.5 9.0
Alto 22 4 12 -6
100¢% ¢18.2) (54.5) (27.3)
Normal 91 6 63 22
100% (6.6) (69.2) (24.2)
Bajo 42 0 25 17
100% (0.0) (59.5) (40.5)




El andlisis cuantitativo que demuestra este cuadro,
revela que las infeeciones respiratorias en la poblacion
infantil estudiada se presenta en mayor porcentaje en
la frecuencia de 1 a 5 procesos y que s6lo un 6.5 por

ciento hno padece de procesos 1infecciosos respiratorios.

En cuanto a la poblacidn infantil que corresponde
a un bajo estado nutricional con el mas alto porcentaje
(40.5%) de procesos infecciosos fue 1la que presentd una
frecuencia de 6 y mas episodios; asi mismo se observd
que en esta muestra todos padecieron infecciones respi-

ratorias.

Como se sabe existen muchas pfuebas de que la resis-
tencia a las infecciones, se reduce mucho con la denudtri-
cion proteico caldrica, aumentando la susceptibilidad
a las enfermedades respiratorias y otras 1infecciones

de la infancia, lo cual quedd demostrado con los resulta-

dos de este estudio.



Cuadro No.
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Poblacién infantil menor de cinco aifios segun grupo de edad

por frecuencia de infeccidn respiratoria:

Centro de Salud de Don Bosco
1986

Agosto -

Grupo de edad

Frecuencia de Infeccidn Respiratoria

(meses) Total 0 1-5 6 y mas
Total ... 155 10 100 45
100% 6.4 64.5 9.0
0 -5 31 ) 25 0
100% (19.3) (81.0) (0.0)
6 - 11 31 3 23 5
100% (9.7) (74.2) (16.1)
12 - 23 31 1 23 7
100% (3.2) (74.2) (22.6)
24 - 47 31 0 14 17
100¢% (0.0) (45.2) (54.8)
48 - 59 31 0 15 1
100% (0.0) (48.4) 51.6)
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Este cuadro revela que un alto porcentaje (64.5%)
de la muestra ha padecido procesos, 1nfecclosos respi-
ratorios con una frecuencia de 1.a 5 eplsodios. En cuanto

al grupo de edad, el de 0 - 5 meses fue el mds afectado.

Tamb1én, se resalta el hecho de que a mayor edad

en meses, menos frecuencia .de 1infecciones respiratorias.

El calostro de la leche materna posee varios factores
de defensas 1inmunoldgicas que protegen al niho contra

las i1infecciones.

En los cuadros No. 13 vy No. 14 se observa que la
poblacion 1infantil estudiada recibid lactancia materna
1nadecuada lo que explicaria el alto porcentaje de padeci-

mientos 1nfecciosos respiratorios.
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i

CONCLUSIONES

Se ha demostrado estadisticamente que. mientras
mas alto es el estado nutricional de los nifios
estudiados, mas baja es la {recuencia de procesos
diarreicos, independientemente de algunos
factores socioecondmicos, como el hac1namlénto,

la ocupacidn, 1ingreso familiar, y escolaridad

de las madres.

Se evidencid en el estudio que no existe rela-
c1d6n estadisticamente significativa entre

lactancia materna vy frecuencia de procesos

©

T

diarreicos; sin embargo porcentualmente se
determiné una dasminucion en la frecuencia
de los procesos diarreicos en los ninos que

recibieron una lactancia materna adecuada.

El estudio reveld, que las madres de la pobla-
ci16n 1infantil menor de <cinco afos, no tiene
como creencia, ni costumbre la suspension

+

de alimentos durante 1los procesos diarreicos.
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Los resultados reflejaron una relacidn estadisti-
ca significativa entre el estado nutricional
y la frecuencia de procesos diarreicos en
la poblacidén infantil menor de c1nco anos
que acude a la Clinica de Crecimiento y Desa-

rrollo del Centro de Salud de Don Bosco.

Existen otros factores socioecondmicos, con
mayor incidencia en el estado nutricional
de la poblacidén infantil menor de c1nco anos,
que no fueron los considerados en el presente

estudio.



RECOMENDACIONTES
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RECOMENDACIONES

Enfatizar 1las accilones de educacidn Y segui-
miento nutricional en el programa de control
de crecimiento y desarrollo, especlalmente
la poblacidén 1infantil de bajo estado nutri-

cional.

Divulgar a nivel del centro y la comunidad
las ventajas de la lactancia materna como
una estrategia principal en la prevencion

de las enfermedades diarreicas.

Fomentar 1la practica de continuar la alimen-
tacion del nifio durante el padecimiento de
los procesos diarreicos como medida de pre-
vencion de las alteraciones del estado nutri-

cional.

Educar a la comunidad sobre la enfermedad
diarreica, Yy sus repercusiones negativas en

el estado nutricional de los nifios.
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Que se realicen 1nvestigaciones de otros
factores soci1oecondmicos, condicionantes
del estado nutricional en la poblacidn objeto

de estudio.
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+3DE
7.6
7.6
8.6

Estandar
+2DE

+1DE

6.0
6.0

Mediana

-1DE

- Peso por Edad

Desviaciones

-2DE

-3DE

Séxo Masculino

Peso
Kilos
5.0
5.0

Edad
2m
2m
2m
2m
2m
3m
3m
3m

Caso No.
230
789-B
568822
2316

S/N

2229
2168
<917
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Desviaciones

Peso
Kilos

+3DE

Estandar

=HIDE

-2DE

~ +2DE

+1DE

Mediana

-3DE

Edad

Caso No

10.8

6m
6m
om
6m

1527
2210

10.8

[ox}

ig]

(el

6.9

uy

2359

10
272
2240

10.8

7m

10.8

1
t

v

LN

+8

*10.8

8

9

7m

S/N-A

9.8

m
7m
7m
9m

2269

10.8

10.4

1827

2
2623

2506

12.3

11.3

10.2

3

a
NN

10.¢€
11

10.6

10.2
10.

o Oy

Om
10m

9:87
46

™

o

11.5
117.

<

1045 13m i0.4 .

2206
2608

[La}

10.4

13w

11.8
11.8

10.7

14m

10.7

(e}

10.4

14m
14m

2164
2341

O < <™~

o

_—

< I < <

—, — — ! —

13.9
13.

1.8

12.0

10.7

u

1.

™

10.9

5m 10.4

15m

2592

789-4
2007

12.0 13.2
13.

10.9

11.8

10.0

™

12.0

10.9

15m
16m

F

13.5
1hal &

11.1

10.0

~

1818-2

2603
2537

4.

g]

11.1 12.3

10.0

16m

16

11.1 12.3

10.0

,

7

m
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Peso por Edad

Sexo Femenino

Estandar
+2DE

Desviaciones

Peso
Kilos

+3DE

=-2DE -1DE Mediana +1DE

-3DE

Edad

Caso No.

5.4

2m

S/N-A

4

2m

2492

~

\O

6.2
6.9

5

2m

569092

~

~

3m
4m
4m
4m
4m
S5m

423

143
2469
2400
2542

6.0

5.9

6.0

4
5.9

85
537

.10.0
0
0

5t

N NN

[TgTalTel

6m
6m
6m

138

228
2450
S/N-B

10.5

7m
8m

11.1

10.1

7.9

11.1

10.1

7.8

8m

2547

11.5
11.5
11.9
11.9
11.9
11.9
11.9

12.3

10.5
10

9m 8.6

2161

9m
10m

12
2180-A
S/N C

10.9

10

10.9

10m

10.9

10

10m
10m

2488
1274

10.9

9.9
10.3

8.9

Ve

5.9
6.2

10.9

6.9

5

10

10m

11.3

10.6

11m

1919
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Estandar
+2DE

Deswvaaciones

-2DE

Peso
Kilos

+3DE

+1DE

Mediana

-1DE

-3DE

Edad

Caso No.

12.3

11.3

11.6

11.6

11.6

10.3
12.4

9.5

11m
12m

1767

12.7

10.6

25

2613

12.7

10.6

10.2

12m

12.7

10.6

12m

2396
2573

13.5

11.3
11.3
11.3
11.3
11.5
11.5
11.5

12.0

10.2

6.9
6.9

10.3

15m
15m

13.5

12.4

10.2

2180-B
1629

13.5

12.4

10.2

9.8
10.4

15m

13.5

12.4

10.2

15m

663
2585
1525
2345

13.7

12.6

10.4

10.2

16m

13.7

12.6

10.4

N

12.2

16m

13.7

12.6

. 10.4

9.0

16m

14.2

13.1

. 10.8

18m

2338
2596

13.1 14,2

12.0

c 10.8

10.2

9.0

18m

11.4 12.6 13.8 15.0

11.8

11.8

12.0

9.5

11.7

21m

2555
2263

16.0

14.6

13.2

10.6

24m
24m

16.0

14.6

13.2

10.6

9.6
10.0

44
2529

14.9 16.4

13.5

10.8

10.1

2alm

17.5

12.6 14.2 15.9

11.3
11.3

14.5

2adm

2273

17.5

14.2 15.9

12.6

O

12.0

4
2adm
2aSm
2aém
2a7m
2a7m

709
2468

™M

=
=)

g}

=
=

— N

QIO

=

(e 0]

(e 0]

=

(o)

(e 0]

420
2310

16.4 18.1

14,7

13.0

11.7
11.9
11.9

12.3

10.3

15.7

16.7 18.5

15.0

13.2

10.5

11.7

12.2

278
2295
2533

18.5
19.4
19

16.7

15.0

13.2

10.5

17.5

15.6

13.8

14,0 9.5 10.9
9.5

11.9

2a10m

12.3 13.8 15.6 17.5

10.9

2a10m

768
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APENDTICE Ne 3

PESO POR ESTATURA. SEXO MASCULINO Y FEMENINO



Peso por Estatura 55 a 145 centimetros.

Sexo Masculino

Estandar

Desviaciones

-2DE

Peso
Kilos

Estatura

+1DE

+3DE

+2DE

-1DE Mediana

-3DE

cms

Caso No.

55.0 ¢

230
789-B

5.9

55.0

56.0 5.0
5.2

568822
2316

56.5

57.0

'S/N-D

10.6

56.0

2229

63.0
62.0

2168

917 . .

246
1271-A

61.5

10.2 11.5

66.0

10.7

8.7

61.0

63
57.5

19
686
2403

9.3

59.0

2453

8

59.5
59

257
S/N-C

S5 )

1566

63.5

2392-A

12.1

10.1

68.0

11.0

12.7

9.8
11.4

64.5 .

2059

70.0

S/N-B

11.0

11.2

64.5

559940
1527

7.3 .

65.0
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Estandar

Desviaciones

-2DE

Peso
Kilos

Estatura

+3DE

+1DE +2DE

Mediana

-1DE

-3DE

cms.

Caso No.

10.7

63.5

2310

10.7

63.5
64.5
69.5

2359

11.0

12.5

10
272

2240
S/N-A

11.2

9.9

10.7

10.5

9.5

63.5

11.8

12.1

67
68

10.8

2269

12.5

11.2

11.2

12.3

9.5

69.5

1827

12.5
13.6

~ WO

"o

73.5

69.5
70.5

129
2623
2506

12.8
13.5

11.5

12.1

10.2
10.8

[exp]Tg}

w O

73.0

987
2464
2436

13.2

11.9

13.2

10.6

72.0

14.5
13

9.3 10.4 11.8
10.8

10.4

77.0
73.1

12.1

1045
2206

13.4

12.0
13

10.7

9.3
10.6

72.5

78.0

14.8

12.0

2608

14.0

12.7

11.3

13.1

9.9

1.7

75.0 10.4

2164
2341

16.0

14.6

10

11.5

10.4

83.0
77.0

14.5

13.2

2592

14.9

13.5

10. 12.1

11.8

10.0

78.5
SIS
74.0

789-A
2007

13.6

12.3

10.9

13.8

12.4

11.0

10.9

10.8

1818 A

2603

13.6

12.3

10.6

73.5
78.0

14.8

13.4

12.0

9.5

2537
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55 a 145 centimetros.

Peso por Estatura

Sexo Femenino

Estandar

Desviaciones

—-2DE

Peso
Kilos

Estatura

+1DE +2DE +3DE

Mediana

-1DE

-3DE

cms.

Caso No.

58.5 5

55

S/N-A

4.8
5.8

569092

2492

58.5

7.9

5.1

55.0

423

143
2469

5o

2400
2542

10.5

5.9

10.5

85
537

11.6

12.1

67.0

7.7

65.0

11.6

10.5

67.0
63
63

138

228
2450
S/N-B

6.3

10.5

10.2

3

6

11.5

12.7

66

11.4

10.6

70.0

2547

11.9
11.5

14.0

68.0

66

2161

10.2

11.5
11.0

10.1

10.2°
9

12
2180-A

13.8

12.7
12.4

8.7

77.0
74.0

S/N-C

12.6

11.4
11.8

10.4

71.0

73.0

2488
1274

13.1

10.6

5

2

6
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Estandar

Desviaciones

Peso
Kilos

Estatura

+2DE +3DE

+1DE

-1DE Mediana

~-2DE

-3DE

cms.

Caso No.

14.4

13.1

11.8
11.5

10.5

10

78.5

14.0

12.7

10.2

10.6

77.0

1919

12.6

11.4
11.4

12.4

7.4

71.0

1767

12.6

2
10.2

73.0

25

2613

13.7

11.1

SIS

13.7
13.8

12.4

1.1

2396
2573

12.5

11.2
11.2
11.2
11.3
11.3

12.6

10.0

10

76.0
74

2180-B
1629

13.8

12.5

10.0

13.8

12.5

10.0

7.0

77.0

13.9

12.6

10.1

76.5 10

77

663
2585

13.9

12.6

10.1

15.3
+ 13.6

14.0

11.3

10.3

2

82.5 12

75

1525
2345

12.3

11.0
11.0

12.1

13.6

12.3

[eaNle )}

76.0

2338

14.1

13.4

10.8

11

80.0

81

2596
2555

O N

o —

[eole)]

N —

~ o

w ~

o —

0
82.0
75

2263

13.6

12.3

10.0

9.5

11

44
2529
2273

14.5

11.9 13.2

14.0

10.6

10.0

79.0
88.5

16.8

15.4

12.6

10.4

14.5
12

16.2

14.8

11.0 12.0 13.4
11.0

11.2
11.9

86.0

709
2468

16.2

14.8

13.4

12.0

13.1

16.4
17.
14.

15.1

13.7

12.3

10.1

12.0

87.0
90
79

420
2310

14.5 15.9

13.0

10.7

15.7

13.3

13.0

10.7

8.3

11.7

12.2

278
2295

15.4

14.1

12.8

11.4

10.4

9.3

83.0
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Prueba de Hipdtesis en relacidn al Cuadro No. 2

Ho: El estado nutricional del nifio y el peso al nacer
no estan relacionados.
Hi: El estado nutricional del nifio y el peso al nacer

S1 estan relacionados.
2

Estado Peso al Nacer
Nutricional Alto Normal Bajo Total
Alto 7 (-3.3) 14 (16.7) 1 (2.0) 22
Normal 147 (13.5) 74 (69.3) 3 (8.2) 91
Bajo 2 (6.2) 30 (32.0) 10 (3.8) 42
Total 23 118 14 155

Gradus de Liberbsd
c)E = (k-1)(0-1)= (3-7)(3-7) =4

Nwe! o Syntﬁczaw'y
=< =09 907
Valor feorico o 73bal2/p
X =73.28
Co/cilo del £skadislico ab FFuveds

X7 Z_(,:’o—;_‘?e = 369,725, 1 , 25, 7709, 2204, 7764 4 2 43844
;L’e 33 K7 20 735 69 3 82 €2 32 3g
/ i

= 47540 94+0 5.0 020 3243.30+2 847006+ 90 17
= 2775

B

DECIs108  Como X7 > 73 28 sa rechdza Ho & un puve/ e Sigr | caeron

de! 7% Y e concluye gue e/ esTclo hiciona] el mid
g sa peso 2/ nacer estzy relcrnaks
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Prueba de Hipdtesis en relacidn al Cuadro No. 3

Ho: El estado nutricional del nifio no estd relacionado
con la edad del nino.
Hi: ‘El1 estado nutricional del nifo esta relacionado

con la edad del nino.

Grupo de Edad Estado Nutricional (Peso/Edad)
(meses) Alto Normal Ba jo Total
L 0= s 7 (4.6) 23 (18.2) 1(8.2) 31
6 "= 11 7 (4.6) 18 (18.2) 6 (8.2) 31
12 .- 23 .5 (4.6) 13 (18.2) 13 (8.2) 31
24 - 47 1 (4.6) 18 (18.2) 12 (8.2) 31
48 - 59 2 (4.6) 19 (18.2) 10 (8.2) 31
Total 22 91 42 155

GRADO DE LIBERTAD
?,(= (K-2)CR-1)= (56-7)(3-7)=3

NIVEL DOF SIGNIFICACI/ON

o( = o ’
VdrLoe TEo®/ICO O TABULALO
XE = 2009

CALCULO DEL £STADISTICO OE PRUVESBA

Y= Z (fo-fe)? = nse !516#4/2 7729676 76 4 1944+ 6;'8*5704* o4+ &4

5/ 84, 7029423 O + 7444 + 324
&2
= 809+428 £ 702 8
= 753.69

DecssioN Como X : D> 2009 se rechazad Ho y se cmc‘é/_ye que e/ uzga/a fuf/l{iﬂ’o}ré/
ef 1 Y su edbd estdrn ralscionsdlos
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Prueba de Hipdtesis para el Cuadro No. 4

Ho: El estado nutricional del nifio (segun Talla/Edad)
y su edad no estan relacionados.
Hi: El estado nutricional del nifio (segin Talla/Edad)
i

y su edad estan relacionados.

Grupo de Edad Estado Nutricional

(meses) Alto Normal Bajo Total
0 - 5 0 (1.8) 18 (16) 13 (13.2) 31

6 - 11 3 (1.8) 18 (16) 10 (13.2) 31

12 - 23 2 (1.8) 16 (16) 13 (13.2) 31

24 - 47 2 (1.8) 13 (16) 16 (13.2) 31

48 - 59 2 (1.8) 15 (16) 14 (13.2) 31
Total 9 80 66 155

Grados de Libertad
3,(= (K-1) (r-1) = (5)(3-1)<&
Nivel de g\'ﬁj V\\-P\‘camo'n,
X=: o 10
Valor tedmeco o tabu‘ado‘

X% =13 3¢
Cilculo del Estadistico de Rueba

x‘g = E M: 324+1.44+ 04404104 4 4+44+010+1, 04410 24+p4+7 At 64
fe 19 16 13

= 2¢7 + 113 +1 A2
= 522

Decision: Como X% 13 3¢, 1o es pesible rechazar Ho 2 an nivel
e slsm{cacw’n del 10%
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Prueba de Hipdtesis correspondiente al Cuadro No. 6

Ho: El1 estado nutricional del n1ifio y la edad de las
madres no estan relacionadas.
Hi: El estado nutricional del nifo y la edad de 1las

madres estan relacionados.

Edad dé la Madre

Estado Nutricional Adecuada Inadecuada Total
Alto 13 (13.8) 9 (8.2) 22
Normal 56 (56.9) 35 (34.1) 91
Bajo 28 (26.3) 14 (15.7) 42
Total 97 58 155

Grados de Libertad
32 = (k=) (1) =(3-1) (2) =2
Nivel de S\i\nuF\cacwh -
A =o.d0
Valor tedrco o tabulado -
Xi= 461
C’a"culo Estadistico de Dwodoa .

x§=Z‘£Q) ©¢q + o064 ¢ B 61+269+2-&2

(fo- L) .
Le T 18 82 59 341 %.3 157

= 0 05+ 008+t001+002+0 M+o18
= @45

Decsion Jomo )C?c. < 461, se c_ono‘u"e que no existen &uftc(euts
8videncias para rechazar Ho, yYa que las difcrcnc(as
Obzervadas paveceran no sey 29 witicativas,
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Prueba de Hrpdtesis para el Cuadro No. 10

Ho: El estado nutricional del nifio y 1la condicidn de
la vivienda no estan relacionados.
Hi: El .estado nutricional del nifio y la condicidén de

la vivienda estan relacionados.

Condic16n de la Vivienda

Estado Nutricional Adecuada Inadecuada Total
Alto 4 (5 ) 18 (17.0) 22
Normal 22 (20.5) 69 (70.5) 91
Bajo 9 (9.5) 33 (32.5) 42

Total 35 120 155 -

Grados de Libedad
32 = (K1) (n-1) = (3-1) (1) =2
Nivel de Siqnificacion
<z o 10
\/8[ov- ‘h'.'.o,mc.o o tabaulado:
Xt= 461
Caleulo de! Estadietico de Frueba

x2 =Z(¥o{£c£c)?= Lil.225 225, 025, 25
>

20 5 0% os 325

T OZ20t+00ctoTtood to 03 o o1
= O 44

Deasidn - Como XX £ 4 ¢l ne exsten suficientes ovidencias para.
rechazar Ho 3 un nivel ce s(sn(F(cactOﬁ del 109,
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Prueba de ﬁlpéte81s con relacidn al Cuadro No. 11

Ho: El estado nutricional y el hacinamiento en la vi-
vienda no estan relacionados.

Hi: El estado nutricional del nifio y el hacinamiento

en la vivienda estan relacionados.

Hacinamiento
Estado Nutricional SI NO Total
Alto 19 (18.3) 3 (3.7) 22
Normal 74 (75.7) 17 (15.3) 91
Bajo 36 (35.0) 6 (7 ) 42
Total 129 26 155

633&65 aé.éaknéi/
Gl = (k-1)(n-7) =(3-7)(2-7) =2

Alve/ Ae Sym//f Ccaciown

= .70
Volor 7eorico o oe 73b6/2
)Q?:Hdél

Coleuto a@/é%ékﬂéA;a.d&A£Zwﬂéak

2 . y - :
R A W )
(-4

83 37 787 753 35 7

T OOFFOBRrpOLF O 797 O O3 A0 o
A
Decrston  Como X2 267, 70 S& pucde rechizar KO & wr muve! A
g ‘
s&gﬂquuK%2v¢%b/7ﬁg



Prueba de Hipdtesas relacionada al Cuadro No.

185

12

Ho: El estado nutricional del nifio y los 1ngresos econd-
micos del hogar no estan relacionados.
Hi El estado nutriciomal del nifio y los 1ngresos econd-
micos del hogar estan relacionados.
Ingresos Econdmicos
Estado Nutricional Adecuados Inadecuados Total
Alto 4 ( 3.6) 18 (18.4) 22
Normal 14 (14.7) 77 (76.3) 91
Bajo 7 ( 6.8) 35 (35.2) 42
Total 25 130 155
Grados de liberfad
gl = (R-)(1-0)=(3-1)(2-1) =2
Nivel de Siquificacidn
r = .10
Valor tedrico o tabolado
X% = 461
Calealo del Eatadisheo de FRuebyg
\2
fe 3¢ 184 147 76 3 ¢ 8 352

Qo444 0 Cl+o0oo03+O001+ o1+ ©

= o o

(4
Decision Como x%2 L4cl se c.onc.lqje que Mo se huede rechazar Ho a un

hvel de significacioh del 109,
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Prueba de Hipdtesis en relacidén al Cuadro No. 13

Ho: El estado nutricional (Peso/Edad) y la lactancia

materna no estan relacionadas.

Hi: El estado nutricional y la lactancia materna estan
relacionadas.
Estado LLactancia Materna

Nutricional Adecuada Inadecuada Total
Alto 6 (5.4) 16 (16.6) 22
Normal 25 (22.3) 66 (68.7) 91
Bajo 7 (10.3) 35 (31.7) 42
Total 38 117 155

Grades de [ibertad

(3(( = (K1) (n -1) :(3_1)(2_1) -2
Nivel de Su‘qm"{-.cacwfn
o= © 1o

Valor Teovico o Tabalado
)Ct 4 &1

Calevlo det Ectmatatico e Rueba

X 2 (Fo 79‘ =2320,036,229 , 729,108 , 1089
% ke 223 cg7 t03 By

il
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continuacidén...

©@O7+002+0 33 +o M +1.06 +0.24

= {23

Dec.\s{o'n' Cowo Xc_ <4 ¢l wno se ,aucde rechazar Ho A un

nivel de anmf-‘cacum ole,\ 10% con lo que el estado nutr -
clona| 4 la Lactencia Isterng ]aodhaw no estar relacionados
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Prueba de Hipdtesis referente al Cuadro No. 15
Ho: El estado nutricional y la suspension de alimentos
durante los procesos diarreicos no estan relacionados.
Hi: El1 estado nutricional y 1la sgspen516n de alimentos

durante los procesos diarreicos estan relacionados.

Suspensidén de Alimentos

Estado Nutricional SI NO Total
Alto 9 (4.9) 4 (8.1) 13
Normal 19 (19.4) 33 (32.6) 52
Bajo 9 (12.7) 25 (21.3) 34
Total 37 62 99

Grados de L bertad
c}@ = (K-)(2-1) = (3-1)(21)=2

Nivel de Sandicacidn

HK= 0 o5
valor' '('coln‘co o) ‘(‘abu[ado
X{= 5099

Caleulo Jel Estadstco de Queba'
Xz =Z‘( ?C—«,E—c = leel 168 11C ;.16 1369, I12¢g
49 21

(924 32.6 (2.7 21 3
= 2434208 +o0 01+ ©1+108 +0 &4
= 725
Dacisio  Como ')Czc' > S5 99 se rechaza He 2 un nvel de 5|3ni]c\-

cacion del 5’/.~., Cown \o que cdew 08 conclulyr que al esfado

Hufhcwna:l ,la sushension < alimentos durante, los
]broces os diafreicos esten relacionadas
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Prueba de Hipdtesis referente al Cuadro No. 16

Ho: La frecuencia de los procesos diarreicos no estan

relacionados con la edad del nifo.

=~

Hi: La frecuencia de los procesos diarreicos y la edad

del nifio estan relacionados

Grupo de Edad Frecuencia de Diarreas
(meses) 0 1-5 6 y mas Total
0 - 5 24 (11.2) 7 (19.4) 0 (0.4) 31
6 - 11 12 (11.2) 19 (19.4) 0 (0.4) 31
12 - 23 8 (11.2) 22 (19.4) 1 (0.4) 31
24 - 47 4 (11.2) 27 (19.4) 0 (0.4) 31
48 - 59 8 (11.2) 22 (19.4) 1 (0.4) 31
Total 56 97 2 155

Girados de Lipertad
32: (K- (n-)=(5-) (=-1) =&
Nivel de Significacidn
X = oo
Valor Tedmeo o Tabulado

x% = 20 09

Caleulo del Eshadistico de Pruebg

X2 = Z’L‘"{C = 16304+ 64410 24451 84 +10 24 , 153 %6+ 1646 To+57 646 L,
fe "z 19 4

4

+ F 16+ 3o+ 16T 3C
© 4
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continuacidn...

24 +N 1 +3 ©

25 75

Dccls}oh‘ Ceomo 'XZ_ > 20.09 se rechaza Ho a uw nivel de
f-\'canqefcaabh el 1% j se c.owcluﬂ‘e que (a -pmc.uewcia

e los' procesos diarvéicas 9 la edad del .o eshin
relaciona
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Prueba de Hipdtesis con relacidén al Cuadro No. 17

\
Ho: La Lactancia Materna Yy la Frecuencia de los procesos

diarreicos no estan relacionados.
Hi: La Lactancia Materna Yy la Frecuencia de los procesos

diarreicos estan relacionados.

Lactancia Procesos Diarreicos
Materna 0 1-5 6 y mas Total
Adecuada 18 (13.7) 20 (23.8) 0 (0.5) 38
Inadecuada 38 (42.3) 77 (73.2) 2 (1.5) 117
Total 56 . 97 2 155

Grados de ((bertad
7( = (k-Y(n-1)=(2-1)(3-1) =2
Nivel de SqmF(caaoh
A= o.lo
Valoy Teomeo o Tabulado

,'(2 = 4¢1
Calculo del Estadisheo de Fraeba
e ZGO-E)?: (849 1440\ 425, 10 1408 | 25
fe

27 ess 4298 732 15

T V35 +06i+os +o0a4+020 +O (7

= 327

Decision: Como X% £461 no se paede rechazar Ho aun niel de
significacioh del 102 con lo que se concluge que la lactan.

cia Materna . la Fvcc.ucnc\a de los procesos diarreicas
Jpodrian vo estar relacionados
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Prueba de Hipdtesis en relacidn al Cuadro No. 18

Bo: El estado nutricional y la frecuencia de los episodios
diarreicos no estan relacionados.
Bi: El estado nutricional y la frecuencia de los episodios

diarreicos estan relacionados.

Episodios Diarreicos

Estado Nutricional Sin Episodios Con Episodios Total
Alto 9 (7.9) 13 (14.1) 22
Normal 38 (32.9) 53.(58.1) 91
Bajo 9 (15.2) 33 (26.8) 42
Total 56 99 155

Grados de Lipertad
"A’Q = (K-()(2—1) = (2=1)(21) =2
Vel de, 3\3m]e\c.ac;o'n‘

= oS
Vator tedvico o +abu(ado .

XZ(; =4 &1
Calcalo del Estadistico Je_aueba
z _‘(f?_‘:&f__ 1214121 1 26 01, 26 O1,.38 44 , 3I® 4/
/.(c, -F = i el 4 £ 21 <6 O1 .30 44 & 35 44
(A

= OB+ 0940 99 145+ 2 S 41 43
= 5 44

Decision - Como X.';_ >4G1 Se rechazayg Ho a av nivel de.
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UNIVERSIDAD DE PANAMA

FACULTAD DE ENIFERMERIA

Investigac1idn sobre el estado nutricional y la frecuen-
cia de los procesos diarreicos en los nifios menores de
cinco anos de edad que acuden a la Clinica de Crecimiento

Yy Desarrollo del Centro de Salud de Don Bosco.

I. DATOS GENERALES DEL NINO:

1. Ne de casos

2. Nombre del nino
3. Dareccidn
Del sector Fuera del sector
4. Sexo Masculino
[N

Femenino
5. Edad 1 Mes

Meses

Anos
6. Peso al nacer Kgm.

Bajo Peso
Peso Normal

Sobre peso

7. Peso actual Talla actual Cms.
8. Estado Nutricional

Peso/Edad Peso/Talla Talla/Edad




IT.

DATOS GENERALES DE LA MADRE:

9. Edad de la‘madre

195

- 15 anos " 30 - 34 ahos
15 - 19 anos s 35 = 39 ahos
20 - 24 afios 0 40 - 43 anos
25 - 29 afos 44 'y mds
10. Estado Civil

Casada Viuda

Soltera Unida

Divorciada Separada
11. Nivel educativo de la madre

Ultimo

Escolaridad Completa Incompleta | afipo aprobado
Primaria
Secundaria . —
Universitaria

Vocacional

Sin instruccidn

12. Ocupacidn

Oficios Domésticos

Trabajo Remunerado SI .

Dentro del Hogar

Fuera del Hogar

NO
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IIT. DATOS SOCIO ECQONOMICOS:

13.

14,

15.

16.

17.

Tipo de vivienda
Propia
Alquilada

Cedida

Material del techo

Cemento Otros .
Zinc Especifique
Madera

Material predominante en las paredes

Bloques Sin paredes
Cemento Otro materiail
Madera Especifique

Material predominmante en el piso

Pavimento Otros
Madera Especifique
Tierra

Abastecimiento de agua

Agua corriente dentro de la casa

Agua corriente fuera de la casa
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18. Servicios Sanitarios

Conectado a alcantarillado
Conectado a tanques sépticos
Hueco o letrina

Si1n Servicio Sanitario

19. N2 de personas que viven

.

en la casa

~~

N2 de cuartos de la vivienda

N¢ de cuartos usados para dormir

20. Ingresos econdmicos mensuales

0 - 100 301 - 400
101 - 200 401 y mas
201 - 300

PATRON DE ALIMENTACION DEL NINO:

21. Le dio usted pecho a su nifio

SI NO

22. Durante cuanto tiempo le dio pecho a su nifio

meses

23. A qué edad le empezd a dar a su nifio otros ali-
mentos, ademas del pecho

meses
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ANTECEDENTES DE PADECIMIENTOS INFECCIOSOS:

“

24. Ha padecido de diarrea su ‘nifio en algun momento
de su vida.

SL la respuesta’ es "SI" pase a la pregunta 25

'25. Cuando su nifio tiene diarrea le suspende les
alimentos

SI NO

26. Consultas por diarrea registradas en el expediente

FECHA EDAD DURACION




27.

28.

199

Episodios diarreicos padecidos por el nlfio segin
informes de la madre. *

FECHA EDAD DURACION
Consultas por padecimientos respiratorios

gistrados en el expediente.

re-

AFECCION

N2 DE CONSULTAS

Vias respiratorias
altas (catarro co-
man, rinofaringo-
amigdalitis)

Vias resplratorias

bajas
(Laringotraqueo-
bronquitis, bron-

coneumonias)




Recomendaciones dietéticas diarias para

AN E X O N

ni1nos menores de
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0 - 5 - 12

Peso (Kg) 6 9
Talla (cm) 60 71
Proteinas Kg x 22 Kg x 20
Vitamina A (mcgqg) 420 400
Vitamina D (mg) 10 10
Vitamina E (mg) 3 4
Vitamina C (mg) 35 35
Tiamina (mg) 0.3 0.5
Rivoflavina 0.4 0.
Niacina (mg) 6 8
Vitamina B6 (mg) 0.3 0.6
Folacin (mg) 30 45
Vitamina B12 0.5 15
Calcio (mg) 360 540
Fésforo (mg) 240 360
Magnesio (mg) 50 70
Hierro (mg) 10 15
Zinc (mg) 3 5
Yodo (mgs) 40 50

Fuente: Carmen
del

Dardano,

?
Nino en el primer afo de
Regional de Documentacion

Francisco Chew TI'.

vida.

"Alimentacidn

Centro
S MESO)
Nutricion

Materno-Infantil Lactancia y Destete. (Abrail, 1986)

p.1.
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EL INFANTOMETRO

Escala encm
T de51a100cm

* Pieza tope fija “ Piezadeshzante

TECNICA PARA MEDICION DE LA LONGITUD DE UN LACTANTE

Figura No. 1




PESA CON HAMACA

Escalo en I:bms——w,x
{da1 g 30 ibs) o

Figura No. 2




PESA DE PLATAFORMA CON ESCALA
GRADUADA PARA MEDIR LA TALLA

Figura No. 3
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