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RESUMEN

La investigacion determina la prevalencia del bajo peso, sobrepeso y
obesidad en los nifios/as de la Escuela Manuel Maria Mufioz del Canton
Cuenca, para que las autoridades de salud y educacion intervengan y
promuevan acciones de vigilancia, asesoramiento nutricional y seguridad
alimentaria para el logro de un crecimiento y desarrollo saludable,

rescatando la tradicion cultural en relacion con los habitos nutricionales.

Determinar la prevalencia del estado nutricional de los nifios/nifias de
educacion basica de la escuela fiscal Manuel Maria Mufioz Cueva del
Canton Cuenca y disefiar micro proyectos de intervencidn nutricional para

guienes presentan problemas de bajo peso y obesidad.

Esta investigacion forma parte del proyecto “VALORACION DEL ESTADO
NUTRICIONAL DE LOS NINOS/AS DE LA ENSENANZA BASICA DEL
CANTON CUENCA", impulsada por la Escuela de Enfermeria de la
Universidad de Cuenca, en el cual participan estudiantes, egresadas Yy

docentes de esta escuela.

Material y método: Se trata de un estudio de corte transversal que permite
determinar la prevalencia de la mala nutriciébn de los nifios/as de la Escuela

Manuel Maria Mufioz Cueva del Canton Cuenca.

El universo estuvo constituido por 389 nifios/as matriculados en septiembre
de 2010.La muestra de acuerdo con la féormula aplicada fue de 80 nifios/as
comprendidos entre el segundo a séptimo de basica.

Técnicas e instrumentos

Las técnicas de investigacion utilizadas fueron:
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La encuesta a los padres de familia de los nifilos/as investigados.
Control antropométrico de los escolares

Los instrumentos aplicados fueron:

0 Las tablas de indice de Masa Corporal (IMC)
00 Las curvas de crecimiento de la NCHS

00 Formulario de encuesta sobre la condicidon socioecondmica.

Los datos fueron procesados y analizados mediante Microsoft Office Word y

Excel.

RESULTADOS

En la Escuela “Manuel Maria Mufioz Cueva" en relacion a la investigacion
realizada de los nifios valorados se demuestra que el 57,5% presentan bajo
peso, el 27% con peso normal, el 14,75% por exceso; con un 2,25%
sobrepeso y el 12,5% obesidad.

CONCLUSION

En la Escuela “Manuel Maria Mufioz Cueva” Se demuestra la existencia de
malnutricion caracterizada por bajo peso, sobrepeso Yy obesidad.
Determinado por las condiciones socioecondémicas de la familia; el nivel de

educacién y el tipo de dieta que consumen.

PALABRAS CLAVES: PESO Y MEDIDAS CORPORALES; SOBREPESO;
OBESIDAD; MALNUTRICION.
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INTRODUCCION

La problematica infantil y de la adolescencia presenta varios campos de
analisis, interpretacion y acciones. Una de ellas, es la referida a disminuir los

problemas de malnutricién en nifios y adolescentes.

Las consecuencias de esta enfermedad tanto a nivel individual como familiar
y social son de tal magnitud que la lucha para prevenirla y combatirla

empiezan a ser fundamental entre las naciones afectadas por ella.

El problema se instala desde los primeros afios de vida, debido a errores en
la alimentacion, escasa actividad fisica y factores genéticos, principalmente.
Su prevencion y tratamiento incluye la adquisicion de buenos habitos de
alimentacion y ejercicio que son faciles de adquirir en la infancia y juventud.
En los adultos con sobrepeso u obesidad, los tratamientos (dietas,
programas intensivos de ejercicio, etc.), frecuentemente fracasan debido a
gue implican cambios de habitos que estan profundamente consolidados por

toda una vida.

Segun la OMS (Organizacion Mundial de la Salud), la obesidad y el
sobrepeso han alcanzado las cifras de epidemia a nivel mundial. Los ultimos
datos indican que mas de mil millones de personas adultas tienen sobrepeso

y de estas personas, al menos 300 millones son obesos.

La obesidad de acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud, (OMS) se
considera como una enfermedad cronica. Un buen manejo del tema de la
alimentacion infantil podrian revertir el riesgo de llegar a ser obesos, debido
a los habitos familiares; si se permite que lleguen a la edad adulta con una
obesidad ya establecida se convertira definitivamente en un cuadro crénico.
Es muy facil tener sobrepeso u obesidad, pero es muy dificil tratarlos y evitar
las frecuentes recadas que caracterizan su evolucion a largo plazo, por lo
que es indispensable ejercer una labor preventiva.

Diana Jacqueline Cardenas C.

Tania Lorena Altamirano A.
Vicente Jovanny Cobefia O. 10



yyyyy i @w ssoons

I}

En este contexto se vuelve prioritario un amplio panorama analitico de las

UNIVERSIDAD DE CUENCA

distintas politicas y programas sociales que diversos organismos e
instituciones existentes han venido desarrollando en distintas areas de las

politicas publicas relacionadas con el sector de la nifiez y la adolescencia.

En el Ecuador las politicas para la nifiez y adolescencia consideradas como
parte importante de las politicas sociales del Estado, se han caracterizado
por su falta de continuidad por el limitado presupuesto, por la falta de
dotacion de recursos necesarios para su ejecucion, ademas no se cuenta
con una instancia que se responsabilice de la ejecucién, seguimiento, control
y evaluacion de las mencionadas politicas. Esta situacion ha determinado
que este grupo poblacional cada vez esté mas afectado por la escasa
cobertura y se vaya deteriorando la calidad de vida y salud de nifios/as y
adolescentes expresados por los niveles de pobreza, de seguridad,
haciéndose caso omiso del codigo de los derechos de la nifiez y

adolescencia.

Razdn por la cual nuestro objetivo principal es identificar los problemas de
bajo peso, sobrepeso, y obesidad en nifios de las escuelas fiscales de la

ciudad de Cuenca.

Es importante el siguiente estudio porque permitio disponer de datos
confiables con la finalidad de implementar medidas de prevencion, no solo
en la edad escolar sino también en etapas anteriores del ciclo vital, asi como
un punto importante cabe resaltar el interés por parte de la Escuela de
Enfermeria para tomar en consideracion estos aspectos hacia la formacién

de los estudiantes.

También es como una guia de ayuda para educar a los nifios, padres de
familia sobre los beneficios de una alimentacion saludable en las diferentes
etapas de vida, asi como realizar una concientizacion a los duefios de bares
para que provean a los estudiantes alimentos saludables.

Diana Jacqueline Cardenas C.

Tania Lorena Altamirano A.
Vicente Jovanny Cobefia O. 11



é nnnnn

Este es un primer estudio sobre el &rea de crecimiento y nutricion, es
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necesario sin embargo, realizar nuevos estudios con la finalidad de
determinar si el bajo peso, sobrepeso, y obesidad tiene relacion con

problemas nutricionales en etapas anteriores de la vida.
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CAPITULO |

I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La situacion socio-econdémica del pais ha determinado que en los
hogares ecuatorianos se incrementa la pobreza, asi en 1995 fue del
34%, para 1999 llego al 56%, para situarse finalmente en el 66% en el
afo 2000.

En Ecuador y particularmente en el Canton Cuenca la desproteccion de
ninos/as se pone de manifiesto en la deficiente atencion educativa,
medica, alimentaria, nutricional, econdmica habitacional, lo cual agrava

su situacién econémica y social.

Los problemas nutricionales constituyen hoy en dia un problema de
Salud Publica debido a la crisis econdmica y social que afecta al pais
desde varios afios, incrementandose desde el afio anterior, esta es una
de la principal causa por lo que se ha constituido el deterioro de la salud
y de la vida.

Existen en la actualidad el Programa Nacional de Alimentacion Escolar
que comprende la colacion escolar (1990) y el almuerzo escolar (1999),
(suspendido por el gobierno a partir del afio (2010) siendo el propoésito
apoyar el mejoramiento de la calidad y la eficiencia de la educacién, en
zonas con mayor incidencia de la pobreza. Sus objetivos especificos

incluyen:

1. Aliviar el hambre entre los alumnos/as pertenecientes a familias

pobres e indigenas.*

1SIISE. Indicadores. Almuerzo escolar: nifios/nifias y planteles. Disponible en:
http://www.frentesocial.gov.ec/siise/Publicaciones/webmaster/fichas/acciscvm.htm
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2. Mejorar la capacidad de aprendizaje de los alumnos/as (atencion,

UNIVERSIDAD DE CUENCA

concentracion, retencion).

3. Contribuir a asegurar una nutricibn adecuada entre las nifias/os
cubiertos por el programa.

4. Incentivar la asistencia de los alumnos/as a las escuelas primarias en
zonas afectadas por la pobreza.

Para llevar adelante este programa cooperan Banco Mundial, el Banco
Interamericano de Desarrollo (BID), la UNESCO, el PNUD, la
Organizacion Mundial de la Salud, la Organizacién Panamericana de la
Salud (OMS/PAHO), la UNICEF y organismos nacionales, basicamente
con proyectos de cooperacion en educacion, salud, nutricion y seguridad
alimentaria. Para conocer el apoyo toman en consideracion algunos

aspectos entre ellos:

» Poblacion con ingresos econdmicos bajos.
» Poca disponibilidad de alimentos.

* Una creciente deuda externa.

* Lainflacion.

* Las tasas de desempleo y subempleo.

» Lafalta de tecnificacion de la agricultura.

El Ecuador es considerado como un pais en vias de desarrollo o de tercer
mundo, tiene todas las caracteristicas mencionadas, cuyos datos

estadisticos asi lo demuestran.

1. “El indice global de la seguridad alimentaria familiar establecido por
la FAO en 1990 y en 1992, en el Ecuador hay una falta de seguridad

alimentaria y nutricional de las familias.?

% Publicado por el PNUD ( Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo)

Diana Jacqueline Cardenas C.
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2. Aproximadamente cuatro millones de ecuatorianos constituyendo el
35% de la poblacion viven en condiciones de pobreza y un millén y
medio de estos estan en extrema pobreza que no pueden satisfacer

ni siquiera sus necesidades basicas.

3. La pobreza en la poblacion indigena es mas aguda aproximadamente

el 85% vive en condiciones de pobreza absoluta.

4. En un estudio realizado sobre malnutricibn y condiciones
socioecondmicas se obtuvo que la malnutricibn crénica son mas
elevados en las zonas rurales de la costa y de la sierra, alcanzando
al 30,5%, por lo que los nifios/as no pueden alcanzar sus niveles de

crecimiento normal.

Entre el grupo de niflos escolarizados, la incidencia media de
malnutricidon proteica energética se sitia en un 50 por ciento, aunque
en las zonas rurales alcanzan un 60 por ciento. Entre el 37 y el 40
por ciento de los nifios en edad escolar sufren de deficiencias de
hierro y de anemia, ello tiene graves repercusiones en su salud

mental y fisica y a la larga afectando su capacidad de aprendizaje.”

“A pesar de existir el programa de alimentacion escolar, este no alcanza
a las escuelas fiscales de la ciudad. Los programas estan orientados
solamente el area rural, a pesar de que también existe pobreza extrema

en la ciudad.

La malnutricion en los paises de América Latina, como en el Ecuador, el
sobrepeso y la obesidad han sido un fenédmeno que afecta a la poblacién
adulta, adolescente y nifilos, en su mayor porcentaje al sexo femenino,
desde el punto de vista cuantitativo ha sido subestimado y minimizado

como problema de salud publica”.

PROYECTO DE DESARROLLO ECUADOR. PROYECTOS QUE REQUIEREN LA
APROBACION DE LA JUNTA EJECUTIVA. Tema 8 del programa. 11 septiembre 1998.
Disponible en: http://www.wfp.org/eb/docs/wfp000978-1.pdf
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“Segun las Estadisticas Aplicadas en el Ecuador, la balanza se inclina
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alarmantemente hacia la desnutricion crénica en el 19% de los nifios
menores de cinco afios y 14 de cada 100 escolares presentan obesidad.
Otros hechos (2005 y el 2006) indica que 22 de cada 100 adolescentes

consumen mas calorias de las necesarias”. (Diario El Comercio. 2007).”

Una nutricion adecuada es primordial para el crecimiento y desarrollo
saludable del nifio/a por lo que afectaciones nutricionales producidas

durante la infancia, tienen repercusiones para el resto de la vida.

La poblacion se encuentra afectada por los malos estilos de vida, los
mismos que influyen en el deterioro de la salud de manera especial a los
nifos/as, por lo que es indispensable aplicar medidas de prevencién,
con el fin de evitar secuelas irreversibles ocasionadas por la

malnutricion.

Creemos que la malnutricion ha crecido de forma considerable en el

Ecuador y en varios paises de Sudamérica.

Sin embargo, la malnutricion no se ha superado y mas bien parece que ha
crecido en forma considerable, como se puede observar en el estudio
realizado por Ferrer, J., y Yépez Rodrigo en los afios 2000 y 2002 sobre
“Obesidad y Salud” a 1800 nifios de varias escuelas particulares, fiscales,

mixtas, matutinas y vespertinas, obtienen los siguientes resultados:

En la Costa, el 16% y en la Sierra, el 11% de los menores tienen

tendencia a la obesidad.

En las ciudades principales: en Guayaquil la prevalencia es del 16% y en
Quito es del 9,6%.

Diana Jacqueline Cardenas C.
Tania Lorena Altamirano A.
Vicente Jovanny Cobefia O. 16



yyyyy i @w@ ssoons

I}

Las nifias registran los indices mas altos con el 15%, frente a los nifios
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que llegan al 12%.*

En las conclusiones expresan que nifios en edad escolar presentan

sobrepeso u obesidad.

El Observatorio del Régimen Alimentario y de la Actividad Fisica de
Nifios y Adolescentes Ecuatorianos identifico en sus estudios “que nueve
productos de mayor consumo entre chicos de 6 a 17 afios en los
planteles de Guayaquil, Quito y Cuenca, son de preferencia: papas
fritas, platano frito o chifles, cueritos, galletas, sandwiches (jamén y
qgueso), arroz, salchipapas, hamburguesas y hotdogs, sumandose a esto
las bebidas: gaseosas, jugos artificiales, los llamados bolos, limonadas;

y las golosinas (chocolates, caramelos)” (Diario el Universo. 2007).

La “Organizacion Mundial de la Salud (OMS) expresa que es una
necesidad realizar un intenso trabajo educativo de mejoramiento de las
condiciones de vida, y acceso a los espacios socioecondémicos que son
muy reducidos, por lo que plantea que hay incidir en la poblacién con el
fin de lograr que las personas comprendan y pongan en practica habitos
alimentarios saludables, a la par que se impartan y obtengan
conocimientos sobre el valor nutritivo de los alimentos, siempre y cuando
existan los recursos econdémicos requeridos para la adquisicion de los

mismos.” °

Si no se mejora la alimentacién y la nutricibn en la poblacién
ecuatoriana, obtendremos un déficit en desempefio, bienestar fisico y

capacidad mental de una gran parte de la poblacion escolar.

* Ferrer. J. Obesidad y Salud. Disponible en: http://www.vida7.cl/blogs/obesidad
*Visser, R. Aspectos Sociales de la Obesidad Infantil en el Caribe.2005. Disponible en:
http://wwwilustrados.com/publicaciones
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A pesar de que en el Pais existe el Programa de Alimentacion Escolar
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(P.A.E.), en el mismo que se invierte 5'776.841 dolares, beneficiando a
14.000 escuelas a nivel nacional; y, a nivel provincial favorece a 620
escuelas de rural).?, a poblacién marginada (urbana y rural), sin embargo
no esta bien implementado, ya que las escuelas de las zonas urbano-—
marginales no desean participar en el mismo, debido al desinterés de
profesores y padres de familia, afectando asi a la nutricién de los nifios
quienes optan por el consumo de productos con pocas propiedades

alimenticias que se distribuyen en los bares de las escuelas.
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I. JUSTIFICACION Y USO DE LOS RESULTADOS

La problemética infantil y adolescente presenta varios campos de
andlisis, interpretacion y acciones. Una de ellas, la referida disminuir los

problemas de malnutricién en nifios/as y adolescentes.

En el contexto de la realidad nacional se vuelve prioritario poseer un
amplio panorama analitico de las distintas politicas y programas sociales
gue diversos organismos e instituciones existentes han venido

desarrollando con grupos sociales vulnerables: nifiez y adolescencia.

En el Ecuador las politicas sociales para la nifiez y adolescencia son la
parte importante de las gestiones estatales, las misma que se han
caracterizado por su falta de continuidad, por el limitado presupuesto, la
dotacion de recursos necesarios, no se cuenta con una instancia que se
responsabilice de la ejecucion, seguimiento, control y evaluacion de las

politicas publicas.

Esta situacion ha determinado que el grupo poblacional de nifios/as y
adolescentes estén cada vez mas afectados por la escasa cobertura
deteriorando la calidad de vida y salud, caracterizado por los niveles de
pobreza, inseguridad y sobre todo por la falta de aplicacion del Cédigo
de los Derechos de la Nifiez y Adolescencia.

Razén por la cual nuestro objetivo principal es identificar los problemas
de bajo peso, sobrepeso y obesidad en nifios y nifias de la escuela fiscal
Manuel Maria Mufioz Cueva de la ciudad de Cuenca.

Se ha seleccionado a los nifios/as de la escuela fiscal Manuel Maria
Mufioz Cueva con la finalidad de obtener resultados sobre problemas

nutricionales.
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Es importante este estudio ya que permitira disponer de datos confiables

UNIVERSIDAD DE CUENCA

con la finalidad de implementar medidas de prevencion de la
malnutricion, asi mismo servira para que los Ministerios de Educacion y
Salud asuman su responsabilidad en la implementacién de programas
destinados a mejorar bienestar de grupo social; en el plano académico
estudiantil: La Escuela de Enfermeria se comprometera ante los

estudiantes sobre la realidad social y su impacto en la salud y vida.

La relevancia social se expresara cuando:

1. La educaciéon se proyecte hacia los nifios/as y padres de familia
destacando los beneficios de una alimentacion saludable en las

diferentes etapas de vida.

2. La concientizacion de los duefios de bares para que provean a los

estudiantes alimentos saludables.

La propuesta investigativa parte de un proyecto de amplia cobertura, que
aborda la problematica nutricional, siendo necesario profundizar aspectos
relacionados con las enfermedades carenciales, las practicas nutricionales,
los habitos alimenticios, las creencias, mitos y ritos que constituyen un

concepto nuevo del alimento y estilos de vida de la poblacion.
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO

1. LOS NINOS/AS Y LA ALIMENTACION

1.1, QUE ES LA NUTRICION?

“La nutricion es la ciencia encargada del estudio y mantenimiento del
equilibrio homeostatico del organismo a nivel molecular y macro sistémico,
garantizando que todos los eventos fisiologicos se efectien de manera
correcta, logrando una salud adecuada y previniendo enfermedades. Los
procesos macro sistémicos estan relacionados a la
absorcion, digestion, metabolismo y eliminacién. Y los procesos moleculares
0 micro sistémicos estan relacionados al equilibrio de elementos
como: enzimas, vitaminas, minerales, aminoacidos, glucosa, transportadores

quimicos, mediadores bioquimicos, hormonas etc.”

Por consiguiente Nutricion: es la ciencia que comprende todos aquellos
procesos mediante los cuales el organismo incorpora, transforma y utiliza,
las sustancias quimicas (nutrientes) contenidas en los alimentos, para llevar
a cabo distintas funciones como: cubrir las necesidades energéticas, formar
y mantener las estructuras corporales, regular los procesos metabdlicos y

prevenir enfermedades relacionadas con la nutricion.
1.2 CRECIMIENTO DE LOS NINOS Y NINAS EN LA ETAPA E SCOLAR
Se define crecimiento como al aumento irreversible de tamafio que

experimenta un organismo por la proliferacion celular. Esta proliferacion

produce estructuras mas desarrolladas que se encargan del trabajo biolégico

®Http//es. wikipedia.org/wiki/nutricién, Http//: es wikipedia.org/wiki/alimentacién.

Diana Jacqueline Cardenas C.
Tania Lorena Altamirano A.
Vicente Jovanny Cobefia O. 21



yyyyy i @w@ oo
é UNIVERSIDAD DE CUENCA

por lo tanto implican un aumento del niumero y tamafio de la célula todo esto

se da gracias a la asimilacion de nutrientes.’

El crecimiento y el desarrollo de un nifilo se pueden dividir en cuatro
periodos: La lactancia, los afios preescolares, la etapa media de la nifiez y la
adolescencia.

Inmediatamente después del nacimiento, un bebé pierde normalmente del 5
al 10% de su peso al nacer. Sin embargo, a las dos semanas de edad, el
bebé debe empezar a tener un crecimiento y aumento de peso rapido.

De los cuatro a los seis meses de edad, un bebé debe tener el doble del
peso que tenia al nacer. Durante la segunda mitad del primer afio de vida, el
crecimiento no es tan rapido. Entre las edades de 1 a 2 afios, un nifio que
empieza a caminar solo aumentara aproximadamente 2,2 kg (5 libras). De
los 2 a los 5 afios el aumento de peso permanece en una tasa de

aproximadamente 5 libras por afio.

Entre los 2 y los 10 afios, el nifio continuara creciendo a un ritmo constante.
Luego se inicia un aumento repentino en el crecimiento con la llegada de la

pubertad, en algin momento entre los 9 y los 15 afios.

Las necesidades de nutrientes van de acuerdo con estos cambios en
proporciones de crecimiento, lo cual quiere decir que un bebé necesita mas
calorias en relacion con su talla de las que necesitaria un preescolar o un
nifio en edad escolar. Las necesidades de nutrientes se incrementan de

nuevo, a medida que los jovenes se aproximan a la adolescencia.

Generalmente, un nifilo sano seguira una curva de crecimiento individual a

pesar de las variaciones en la ingesta de nutrientes. Los padres y tutores

"Dra. Maria Isabel Hodgson Bunster Influencia en el Crecimiento Y Desarrollo. Disponible en escuela.
Med.puc.cl/paginas/publicaciones/manualped/infnutredess.html.

Diana Jacqueline Cardenas C.
Tania Lorena Altamirano A.

Vicente Jovanny Cobefia O. 22



yyyyy i @w@ ssoons

I}

deben proporcionarle al nifio una dieta apropiada para cada edad y ofrecerle

UNIVERSIDAD DE CUENCA

una amplia variedad de alimentos para garantizar una nutricién adecuada.

EL DESARROLLO INTELECTUAL Y LA DIETA

A la desnutricion se la ha asociado con problemas serios relacionados con el
desarrollo intelectual. Un nifio desnutrido puede experimentar fatiga rapida y
no ser capaz de participar totalmente del aprendizaje en la escuela. Ademas,
la desnutricion puede hacer que el nifio tenga mayor probabilidad de resultar

enfermo y ausentarse de la escuela.

Los nifios que padecen desnutricion crdnica tienen patrones de crecimiento
inaceptables, acompafados de un bajo rendimiento escolar. Una buena
variedad de opciones y una adecuada ingesta de alimentos son esenciales
para alcanzar un desarrollo intelectual Optimo. El desayuno tiene una
particular importancia porque los nifios pueden sentirse fatigados o
somnolientos y desmotivados cuando el desayuno es deficiente o cuando no
desayunan nada.

La nutricion se considera tan esencial para el desarrollo intelectual que se
han establecido programas gubernamentales en los Estados Unidos para
garantizar al menos una comida saludable y balanceada al dia para los
ninos. Generalmente se trata del desayuno, ya que se ha comprobado
claramente la relacion existente entre esta comida y el mejoramiento en el
aprendizaje. Dichos programas estan disponibles en areas empobrecidas y

descuidadas de los Estados Unidos.?

8Exenciones Derechos PoliticaAccesibilidadCriterios de calidad

U.S. National Library of Medicine 8600 Rockville Pike, Bethesda, MD 20894 U.S.
Department of Health and Human ServicesNationallnstitutes of HealthPagina actualizada:
13 octubre 2011
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1.3 ALIMENTACION
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La alimentacion consiste en la obtencion, preparacion
e ingestion de alimentos, por parte de los organismos para satisfacer sus
necesidades alimenticias, fundamentalmente para conseguir energia y

desarrollarse.

La alimentacion es un elemento importante en la buena salud. Comprende
un conjunto de actos voluntarios y conscientes que van dirigidos a la
eleccion, preparacion, conservacion e ingesta de los alimentos, fenbmenos
muy relacionados con el medio sociocultural y econdmico (medio ambiente)

y determinan al menos en gran parte, los habitos dietéticos y estilos de vida.’

Depende de las necesidades individuales, disponibilidad de alimentos,
cultura, religion, situacibn socioecondmica, aspectos psicologicos,
publicidad, moda, etc. Los alimentos aportan sustancias denominadas
nutrientes, que necesitamos para el mantenimiento de la salud y la

prevencion de enfermedades.

Es importante hacer esta diferencia entre nutricion y alimentacion por cuanto
los problemas que estamos investigando como bajo peso, sobrepeso y

obesidad se relaciona directamente con estos conceptos.

Una salud pobre puede ser causada por un desbalance de nutrientes ya sea
por exceso o deficiencia. Ademas la mayoria de los nutrientes estan
involucrados en su deficiencia o exceso los mismos que se ven afectados
indirectamente en la funcion hormonal. Asi, como ellos regulan en gran
parte, la expresion de genes, las hormonas representan un nexo entre la

nutricion y, nuestros genes por lo que son expresados en nuestro fenotipo.

° DISPONIBLE WikimediaCommons alberga contenido multimedia sobre Nutricion . OMS La
nutricién seguin la OMS (Organizacion Mundial de la Salud) Disponible en:
«http://es.wikipedia.org/wiki/Alimentacion%C3%B3n»
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La fuerza y naturaleza de este nexo estan continuamente bajo investigacion,
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sin embargo, observaciones recientes han demostrado el rol crucial de la

nutricion en la actividad y funcién hormonal y por lo tanto en la salud.

De acuerdo a la Organizaciéon Mundial de la Salud O.M.S [(WHO: 1996)],
mas que el hambre, el verdadero reto hoy en dia es la deficiencia de
micronutrientes (vitaminas, minerales y aminoacidos esenciales) que no
permiten al organismo asegurar el crecimiento y mantener sus funciones

vitales.

1.4 MALNUTRICION

La malnutricion es el estado que aparece como resultado de una dieta
desequilibrada, en la cual hay nutrientes que faltan, o de los cuales hay un
exceso, 0 cuya ingesta se da en la proporcion erronea. Puede tener como

causa también la sobre alimentacion.

Pueden surgir diferentes desordenes nutricionales, dependiendo de qué

nutrientes son infra o sobre utilizados en la dieta.

La malnutricion se refiere a la consecuencia de no cumplir con una dieta

equilibrada en calidad y cantidad. Podria ocurrir por exceso o por defecto.

Aclarando la desnutricion es un concepto diferente a la malnutricién ya que
se refiere a un estado patolégico provocado por la falta de ingesta o

absorcion de alimentos o por estados de exceso de gasto metabdlico.

El impacto de la malnutricion en el proceso de la ensefianza y aprendizaje
del escolar se sebe a la situacion alimentaria y nutricional de mala calidad,
influyendo su desarrollo fisico, cerebral y su inteligencia. La nutricidon tiene

durante el periodo prenatal y en los primeros afios de vida una importancia
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trascendental, incluida la influencia sobre el crecimiento fisico, desarrollo
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bioquimico y posiblemente mental.

Malnutricion no siempre es hambre, tal como estamos acostumbrados a
pensar, se puede coexistir por exceso de alimentos o por falta de equilibrio

entre las sustancias que aportan los alimentos.

Dos situaciones primarias que pueden producir malnutricion:

1. Escasa ingesta de alimentos, provocada por una situacion de

precariedad.

2. Inadecuada ingesta de alimentos, provocada por un exceso de los

mismos o por mala combinacion entre ellos (dieta no equilibrada).

La primera presenta una deficiencia en la cantidad de alimentos necesarios
que aporten los nutrientes imprescindibles para cubrir los requerimientos del

organismo. Ante esta situacion, lo primero que experimentamos es hambre.

En la segunda existe una cantidad suficiente de alimentos, a veces excesiva,
pero no proporcionados entre si (desequilibrio nutricional), pues no estan
combinados de forma equilibrada. No sentimos hambre porque podemos
comer bastante cantidad de pasta, carne o dulces, pero no consumimos
verduras (como espinaca rica en vitamina A y cantidades apreciables de la
B1l, B2 y C) o frutas (como la chirimoya rica en Minerales como potasio,
magnesio, fésforo, calcio, hierro, acido ascoérbico, acido folico) cuyo principal
aporte regulan todo el funcionamiento organico y el aprovechamiento

correcto de los demdas nutrientes.

Cualquiera de las dos situaciones, o ambas combinadas, dan como

resultado una ingesta inadecuada de nutrientes.
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Las consecuencias de la malnutricion seran diferentes si se debe a una

UNIVERSIDAD DE CUENCA

enfermedad crénica y ayuno parcial si se trata de una enfermedad aguda
con ayuno total. También seran diferentes las manifestaciones si predomina
el déficit de calorias o el de proteinas, aunque en la mayoria de los casos se
acepta que se trata de un trastorno mixto, sobre todo en la malnutricién
asociada a enfermedad. La Organizacion Mundial de la Salud define la

Desnutricion como la mayor amenaza individual a la salud publica mundial.

La mejora de la nutricién es vista de modo amplio como la forma de ayuda
mas efectiva. Entre las medidas de emergencia para aliviar la malnutricion
se encuentran el suministro de los micronutrientes deficitarios a través de
sobres de polvo fortalecido, o mediante crema de cacahuate, o directamente

a través de suplementos.

El modelo de alivio del hambre seguido por diferentes agencias humanitarias
demanda de modo cada vez mas frecuente el suministro de vales o dinero a
las personas malnutridas o que sufren una situacion de hambre, de modo
gue puedan comprar el alimento a los agricultores locales en vez de adquirir
comida de paises donantes, ya que esta segunda opcion supone un gasto

ineficaz de dinero o de transporte.

Entre las medidas a largo plazo para solucionar la desnutricibn esta la
inversion en agricultura moderna en aquellos lugares en los que se produce
una falta de estd, y ello a través del desarrollo de los fertilizantes y de la
irrigacion, medios que en gran medida permitieron erradicar el hambre en el
mundo desarrollado. No obstante, los programas del Banco Mundial suelen
restringir los subsidios publicos de los gobiernos locales a los agricultores y
el uso de fertilizantes es contestado por algunos grupos de defensa del

medio ambiente.
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1.5 MALNUTRICION EN AMERICA LATINA

En los ultimos afos, la malnutricion ha sido un problema de proporciones
epidemioldgicas tanto en nifios como en adultos. Las estadisticas obtenidas
en algunas regiones de Ameérica Latina reflejan un incremento en la
prevalencia de obesidad que coexiste a su vez con la prevalencia de
desnutricion. Asi como en los adultos, la obesidad en nifios se complica con
la aparicion de trastornos relacionados con la misma, tales como la

hipertension y la diabetes.™®

El dato mas reciente sobre el estado de sobrepeso en nifios de 5 a 11 afios
lo proporciono la Encuesta Nacional de Nutricion (ENN, 1999), los mismos
gue muestran una prevalencia de obesidad de 27.2% a nivel nacional y
35.1% para la region norte.

En un estudio realizado sobre “Prevalencia de talla baja y de mal nutricion en
escolares de escuelas carenciadas mediante el uso de indicadores
antropomeétricos” en Argentina en el afio 2002 con 668 escolares de 6 a 14
afios de edad se obtienen los siguientes resultados:

En relacion al peso para la edad el 4.2% de los nifios estuvieron por debajo
de — 2 DE y el 27.7% de los nifios estuvieron por debajo de - 1 DE, por lo
tanto el total de nifios con menos de — 1 DE (Desnutricidn) fue de 31.9%.

En cuanto a la talla para la edad, el 10.8% de los nifios se situo por debajo
de - 2 DE y el 28.8% estuvo por debajo de — 1 DE, es decir que el 39.6%
estuvo por debajo de — 1 DE.

9 Ramirez, E. Prevalencia de sobrepeso y obesidad en el noreste de México por tres
referencias de indice de masa corporal: diferencias en la clasificacion. Caracas.2006.
Disponible en:

http://www.scielo.org.ve/scielo. “En Argentina en el afio 2004 con 668 escolares de 6 a 14
afios de edad se obtienen los siguientes resultados
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Con respecto a la variable peso para la talla el 0.9% de los nifilos se situaron
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por debajo de — 2 DE, en cambio el 9.0% estuvo por debajo de -1 DE. Hay
que sefalar también que con respecto a esta variable el 11.4% de los nifios
tuvo sobrepeso y el 3.5% obesidad, lo que esta sefialando el 14.9% de estos

escolares tiene exceso de peso.

Con relacion al nivel socioeconémico, el 81.0% pertenecio a hogares con

necesidades basicas insatisfechas.

En el estudio llega a la conclusion que:

Debido a la alta prevalencia de talla baja encontrada, el indicador que mejor
refleja el estado de desnutricion actual de los escolares, es el peso para la
edad porque cuando se toma peso para la talla los porcentajes de
desnutricibn son muchos mas bajos, debido a que son nifios con talla baja
(desnutridos cronicos) en los cuales a pesar de tener un peso para la edad

bajo o muy bajo el peso para su talla es normal.**

En otro estudio realizado en Chile en el afio 2008, sobre “Ingesta de macro
nutrientes y prevalencia de mal nutricion por exceso en escolares de 5°y 6°
de distinto nivel socioecondmico de la region metropolitana” en el que la
muestra del estudio estuvo constituida por 1732 escolares de 5°y 6° basico

de ambos sexos, en el mismo se encontraron los siguientes resultados:

En relacién al estudio nutricional de los nifios evaluados muestra que el
1,9% presentaba bajo peso, 58,7% eran eutréficos y un 39,3% mal nutricion
por exceso (22,4% sobrepeso y 16,9% obesidad). Al analizar las diferencias
por género se observa que los nifios presentan un mayor porcentaje de

obesidad que las nifias, 21% y 12,4% respectivamente, no encontrandose

“Alvarez, Valeria S. Poletti, Oscar H. Barrios, Lilian. Enacan, Rosa E. “Prevalencia de talla
baja y de malnutricién en escolares de escuelas carenciadas mediante el uso de indicadores
antropométricos”. Disponible en: http://www.unne.edu.ar/Web/cyt/com2004/3-Medicina/M-
013.pdf 2004.
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diferencias significativas en las otras categorias de clasificacion del estado

nutricional.

En concordancia con la ingesta de macro nutrientes por sexo y edad, se
encuentra que los nifios presentaban una ingesta significativamente mayor
de energia de todos los macro nutrientes estudiados. Solo se observaron
diferencias significativas para el consumo de proteinas entre las mujeres de
diferente edad y la ingesta de grasa total es significativamente mayor en

hombres de 11 — 12 afios.

La elevada prevalencia de malnutricidn por exceso observada en este grupo
de estudio, concuerda plenamente con los datos reportados como en China
entre los aflos 1985 al 2000 la prevalencia de sobrepeso ha aumentado en
nifios entre 7 y 12 afos de 4.4% a 16.3% y la obesidad de 1.4% a 12.7%
mientras que en las nifias el aumento fue de 2.9% a 10% para el sobrepeso
y de 1.4% a 7.3% en obesidad.

Datos publicados por Olivares y colaboradores, muestran que en un grupo
de escolares de 3 zonas geograficas la prevalencia de sobrepeso y obesidad

en el grupo de 10 - 11 afos es de 37.3% en nifios y 29.6% en nifas.

La elevada prevalencia de obesidad encontrada en este estudio, se
concentr6 en mayor cantidad en los grupos pertenecientes a las clases
socioeconémicas mas bajas, mientras que el sobrepeso fue predominate en

la clase media-alta.

Otra situacién descrita en Chile por Olivares y colaboradores en un grupo de
562 escolares de 8 a 13 aflos de ambos sexos y diferente nivel

socioeconémico.

Este patrén es caracteristico de paises desarrollados, sin embargo, los
paises que se encuentran en una transicion nutricional, ocurre la situacion
Diana Jacqueline Cardenas C.
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inversa, donde los sectores mas adinerados de la poblacion concentran el
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mayor nimero de sujetos con sobrepeso y obesidad.*?

El hambre es una dura realidad en el mundo de hoy. Mientras que las
sociedades industrializadas sufren las consecuencias de la abundancia,
millones de personas no pueden desarrollarse plenamente, no pueden

utilizar todo su potencial humano.

Esto ocurre porque estan expuestas a una alimentacion insuficiente,
insegura o a enfermedades invalidantés. En el caso de la poblacion infantil,
esto es especialmente dramatico, pues esta cientificamente probado que
todos los nifios, independientemente del pais de origen, tienen el mismo
potencial de crecimiento, al menos hasta los 7 aflos de edad. Los factores
ambientales, incluyendo las enfermedades infecciosas, una dieta
inadecuada o insegura y las consecuencias de la pobreza, son mas
importantes que la predisposicion genética a la hora de producirse
desviaciones de los valores de referencia del crecimiento (OMS, 1997). Es
mas evidente que las causas subyacentes de los problemas de crecimiento
nunca estan profundamente arraigadas en la pobreza y en las carencias en

educacion.

Uno de los indicadores mas importantes del estado de salud de la poblacion
es el estado nutricional de los nifios. También se ha evidenciado la influencia
del retraso del crecimiento en la primera infancia con déficits funcionales
importantes durante la vida adulta, que llevan a una reduccion de la
capacidad laboral y, en consecuencia, que inciden en la productividad

econdmica.

'2Jessica Liberona Z. ValerieEngler T. Oscar Castillo V. Luis Villarroel del P. Jaime
Rozowski N. Ingesta de macro nutrientes y prevalencia de malnutricién por exceso en
escolares de 5° y 6° Basico de distinto nivel socioeconémico de la regién metropolitana
2008. Disponible en:
http://www.scielo.cl/scielo.php?script=sci_arttex&pid=S071775182008000300004
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Se estima que en el afio 2000, unos 182 millones de nifios en edad
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preescolar de los paises en desarrollo sufrian retraso del crecimiento. De
esos nifios, el 70% vive en Asia (fundamentalmente meridional y central), el

26% en Africa y el 4% en América Latina y el Caribe.

Estudios realizados por la OPS en los ultimos afios coinciden en sefialar que
el estado nutricional de una gran parte de la Nifiez de América Latina se
caracteriza por un estado de malnutricion crénica de grado moderado que
repercute desfavorablemente sobre el desarrollo fisico, funcional y social en

gran parte de los nifios de nuestra region.

En los paises en desarrollo la desnutricion continda siendo la causa basica

mas importante de morbilidad y mortalidad infantil.

Un reciente informe del Centro de Estudios de Nutricion Infantil
(CESNIOP/OMS), refiere que en la Republica Argentina cada afio mueren
8.000 niflos por causas evitables, dentro de las cuales se encuentra la

malnutricién.

En los nifios en edad escolar, la malnutricién provoca o contribuye a producir
efectos ampliamente conocidos como la dificultad de concentracion, la
carencia de energia y el decaimiento, la disminucion de la capacidad de
aprendizaje, la escasa voluntad de socializacion, insuficientes resultados

escolares, la desercion escolar, y en general el retraso del desarrollo.

Una de las estrategias que los gobiernos y los organismos de asistencia
técnica y ayuda internacional, asi como las instituciones responsables de la
alimentacion y nutricibn, han puesto en practica para promover la
alimentacion de los nifios en edad escolar son los Programas de
Alimentacion Escolar en el &mbito de la escuela. Millones de nifios y nifias

son atendidos bajo distintas modalidades con arreglo a diferentes programas
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de alimentacion escolar, en espera de que la sociedad asegure plenamente
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que la familia suministre a sus hijos una alimentacién apropiada.

Una intervencion alimentaria para escolares puede consistir en un programa
de meriendas (refrigerios), desayunos o almuerzos. Los alimentos son
consumidos en la escuela (aunque a veces se entregan alimentos a los
escolares o a sus familias para su anterior preparacion y consumo en el
hogar). Desde el punto de vista logistico y de la relacion costo eficiencia, un

programa de alimentacion escolar presenta multiples ventajas.

El costo del hambre y la malnutricibn en América Latina, actualmente, oscila
entre 104.000 y 174.000 millones de dolares al afio. Al respecto, Pedro
Medrano, uno de los responsables del Programa de Alimentos de Naciones
Unidas, sefial6 que el crecimiento de los paises de la region depende de que
la poblacion esté bien alimentada y especificé que "para erradicar la pobreza

hay que atajar primero el hambre y la malnutricién, y no a la inversa".*®

La Region de América Latina y el Caribe tiene caracteristicas generales
diferentes a las de otras areas geograficas del mundo. Esas caracteristicas
se traducen en una problematica alimentaria y nutricional propias, con
factores causales que han determinado politicas y programas especificos. Si
bien lo justo es la cobertura universal de las necesidades basicas, esto es
por ahora practicamente imposible, pudiéndose identificar facilmente grupos
marginados en todas las colectividades, denominados "grupos vulnerables
integrales”. El estudio de los problemas relacionados con la alimentacion y la
nutricion necesita de un enfoque global, multidisciplinario, del complejo de
condiciones ecoldgicas, econdmicas, sociales y culturales que afectan a las
comunidades, especialmente las rurales y las urbanas marginales. Las

enfermedades nutricionales representan las ultimas etapas en la cadena

B Ramirez, E. Prevalencia de sobrepeso y obesidad en el noroeste de México por tres
referencias de indice de masa corporal: diferencias en la clasificacion. Caracas. 2006.
Disponible en http://www.scielo.org.ve/scielo.
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ecologica de la malnutricién, y si bien se usan como indicadores de la
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situacion nutricional, su magnitud estimada siempre subvalora el impacto
real de ésta, que depende de factores condicionantes que se modifican mas
lentamente. “En las grandes ciudades de América Latina es donde mejor se
comprende y aprecia el concepto de malnutricién, que engloba ambos tipos

de patologia, por déficit o por exceso de consumo de alimentos”.**

1.6 MALNUTRICION EN ECUADOR

La malnutricién en Ecuador, por carencia o de excesos en la alimentacion,

se ha convertido en un problema social en el pais.

La situacién epidemioldgica que afronta el pais es doble: por un lado, no se
ha solucionado el problema de carencias nutricionales, principalmente en
nifos menores de 5 afos, y por otro, se enfrenta a excesos como el

sobrepeso y la obesidad, entre 6 a 11 afios.

Los problemas de pobreza y la alta prevalencia de desnutricion crénica en
menores de 5 afios muestra que en provincias que tradicionalmente han
concentrado asentamientos de poblacién indigena, (en la Sierra) como es el
caso de Chimborazo, Cotopaxi, Imbabura, Bolivar y Tungurahua. En estas
provincias la prevalencia de desnutricion cronica afecta a mas de un tercio
de la poblacion menor de 5 afios y el caso de Chimborazo dobla el
promedio nacional de este indicador que se ha estimado en un 21%, para el
afio 2004.

En un estudio nacional, liderado por la maestria en Alimentacion y Nutricién

de la Universidad Central del Ecuador, demostr6 una prevalencia de

“Visser, R. Aspectos Sociales de la Obesidad Infantil en el Caribe. 2005. Disponible en
htt://www.ilustrado.com/publicaciones.
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sobrepeso y obesidad del 14% en escolares del area urbana (5% para
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obesidad y 9% para sobrepeso).*

De la misma manera existe la amenaza de enfermedades cronicas no
transmisibles relacionadas con el tipo de dieta debido a la situacion
econdémica de las familias, en los medios urbanos y rurales de las provincias
del pais, revela que las condiciones de pobreza con carencia de nutrientes
basicos, de medios materiales y las de privaciones psicoafectivas inciden en
el crecimiento y desarrollo de los nifios en forma de valores subnormales, en
otros casos las practicas defectuosas de educacion familiar sobre la
alimentacion desarrollan crecimientos ligados a la obesidad o sobrepeso.

Esta situacion se expresa como desigualdades bioldgicas y sociales que

demandan atencion especializada en el grupo de escolares y adolescentes.

En el Ecuador estan con desnutricion cronica; y de ese total, unos 90 mil la
tienen grave. Los nifios indigenas, siendo Unicamente el 10% de la
poblacidén, constituyen el 20% de los nifios con desnutricién cronica y el 28%

de los nifios con desnutricion cronica grave.

Los niflos mestizos representan, respectivamente, el 72% y el 5% del total.
El 60% de los nifios con desnutricion crénica y el 71% de los nifios con
desnutricion cronica grave, habitan en las &reas rurales (aunque la poblacion
rural es tan solo el 45% del total poblacional del Ecuador). También se da
una concentracion muy elevada en las areas de la Sierra, que tiene el 60%
de los nifios con desnutricion cronica y el 63% con desnutricion crénica

extrema.

> proyecto de Desarrollo Ecuador. Proyectos que requieren la aprobacién de la junta
Ejecutiva. Tema 8 del programa. 11 septiembre 1998. Disponible en:
http://www.wfp.org/eb/docs/1998/wfp000978-1.pdf
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El 71% de los nifios con desnutricion cronica provienen de hogares
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clasificados como pobres, lo cual se aplica también al 81% de los nifios con

desnutricion cronica extrema.

1.7 MALNUTRICION EN EL AZUAY

“En Junio del 2004 se reunieron en Quito un medio centenar de expertos de
8 paises Latinoamericanos con el fin de analizar los factores que estan
provocando el marcado incremento de sobrepeso y obesidad en los nifios,
adolescentes, jovenes, adultos y ancianos del mundo, y el incremento
paralelo de trastornos asociados a la obesidad, especialmente la diabetes
Mellitus tipo 11, la hipertension arterial y las enfermedades cardiovasculares.
La sociedad Ecuatoriana de ciencias de la Alimentacion y Nutricion
(SECIAN) asumio el reto de sumarse a la estrategia mundial sobre “Régimen
alimentario, Actividad Fisica y Salud” que patrocinan la O.P.S y la O.M.S.
Los dos factores principales que fueron identificados son la alimentacion

inadecuada y la vida sedentaria.

El Ministerio de Salud, las universidades ecuatorianas, el sector empresarial,
los gremios profesionales y otras asociaciones cientificas asi como los
organismos internacionales en especial la O.P.S, La FAO y el PMA
ratificaron su decisién de cooperar en la lucha para prevenir la epidemia del
siglo XXI, la obesidad con estrategias adecuadas.

La SECIAN, con la cooperacion de la O.P.S, inicié un proceso tendiente a
establecer en el Ecuador un Observatorio y una Red, conformados
inicialmente por tres nucleos de caracter regional localizados en Cuenca,
Guayaquil y Quito. En nuestra ciudad con el aval de la Facultad de Ciencias
Médicas de la Universidad de Cuenca, se procede a conformar el nucleo
Regional de la Red, en diciembre del 2004. En la conformidad del nucleo se
ha previsto que estén adecuadamente representados los diversos sectores

involucrados: salud, educacion, actividad fisica y deporte.
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La urbanizacion y el surgimiento de enfermedades crénicas relacionados con
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la dieta estdn intimamente relacionados. “el aumento de enfermedades
relacionadas con la nutricion es, en gran proporcion, un fenémeno urbano”.
Las transiciones epidemiolégicas y demograficas se acompafian de
“transicion nutricional”, con cambios importantes en la dieta y la actividad
fisica. La transicion nutricional es un cambio desde una dieta pobre e intensa
actividad fisica, hacia una situacion con dieta hiperenergética, con mayor

proporcion de grasas, y en la cual el estilo sedentario es la regla.

Segun datos del Instituto Ecuatoriano de Estadistica y censos (INEC), en el
Ecuador y en la provincia del Azuay la tasa de mortalidad por enfermedades
cardiovasculares supera a la mortalidad por cancer y por enfermedades
infecciosas, constituyéndose por lo tanto en la primera causa de muerte en

el pais y en la Ciudad de Cuenca, provincia del Azuay.

“Se realiz0 un estudio observacional, descriptivo, en ocho planteles
educativos (4 particulares y 4 fiscales); en los cuales se procedid a la
observacion directa de la infraestructura fisica del plantel y del tipo de

alimentos que ofrecen los bares.

En dicho estudio se observa los siguientes resultados:

En un 21% de personas tienen problemas de obesidad (3% con obesidad y
18% con sobrepeso), mientras que la subnutricion se presenta en 5.6%.Este
hallazgo es mas frecuente en los planteles fiscales. El problema predomina
en el sexo femenino. El 38.54% del universo consume frutas y el 15.63%
ingiere leche en los recreos. Un 43.49% de alumnos no juegan en los
recreos. En promedio, miran television diariamente 4 horas con 8 minutos.
La oferta de alimentos que predominan en los bares de los establecimientos

son colas y salchipapas.®

® pr, Edgar Serrano E. Profesor de Fisiologia de la Escuela de Medicina de la Facultad de
CC.MM de Cuenca. Revista de la Facultad de Ciencias Médicas Universidad de Cuenca
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La prevalencia de la desnutricion crénica en nifios menores de 5 afios en el
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Azuay es de 28.1% producto de la persistencia de enfermedades
parasitarias e infecciosas, consecuencia de las malas condiciones higiénicas
de las viviendas, deficiente acceso al agua potable y del medio ambiente en
general y de la pobreza: Fuente ECV -INEC 2006).

1.8 MALNUTRICION EN EL ESCOLAR

La malnutricién es el resultado de una disminucion de la ingestion o de un
aporte excesivo, ambas condiciones son el resultado de un desequilibrio

entre las necesidades corporales y el consumo de nutrientes esenciales.

Causas

Las causas que pueden llevar a la malnutricién son las siguientes:

O Insuficiente ingesta de nutrientes: Se produce secundariamente a
una enfermedad. Entre las causas encontramos la dificultad para
deglutir, mala denticion, poca produccion de saliva por alteracion de
las glandulas salivales o enfermedades del aparato digestivo que
provocan dolor abdominal y vémitos con disminucion de la ingesta en

forma voluntaria.

0 Pérdida de nutrientes: En muchos casos puede producirse por una
digestion defectuosa o absorcion de los alimentos o por una mala
metabolizacién de los mismos, provocando una pérdida de nutrientes

por mala absorcién intestinal.

O Aumento de las necesidades metabdlicas : Con un mayor consumo
de energia y de las necesidades metabdlicas.

“Escuela de Medicina, Enfermeria y Tecnologia Médica Volumen 27 — Mayo 2006 Cuenca —
Ecuador
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1.9 CLASIFICACION DE LA MALNUTRICION

En esta clasificacion tenemos las siguientes:

[0 Bajo peso
[0 Sobrepeso

O Obesidad

1.9.1 BAJO PESO

Disminucion del peso en los nifios debido al desequilibrio entre el aporte de
nutrientes a los tejidos, ya sea por una dieta inapropiada o utilizacion

defectuosa por parte del organismo.

El bajo peso y la desnutricién en el nifio favorece las infecciones, disminuye
la resistencia a casi todas las enfermedades, actia como causa
coadyuvante de morbilidad y mortalidad infantil y repercute sobre el

desarrollo psiquico.

El bajo peso y la desnutricibn provocan dafos fisicos y psicologicos, son

vulnerables a enfermedades, se ve afectado su desarrollo intelectual.

La desnutriciébn pone en peligro la vida de los nifios, mujeres, familias y la
sociedad entera. Segun Alexis Luisa Montero, (2008) los nifios en estado de
malnutricion tienen discapacidades permanentes que incluyen una menor

capacidad de aprendizaje.

En la actualidad los paises en vias de desarrollo tienen como prioridad el
problema de salud sobre la malnutricion, por defecto los Organismos

internacionales como la OMS y la FAO la sitlan en cifras que sobrepasan
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los 800 millones de habitantes, de los cuales mas de la mitad (500 millones)
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son nifios.

Durante la infancia y la nifiez, la carencia de yodo y la anemia pueden
retardar el desarrollo psicomotriz y afectar el desarrollo intelectual, llegando
a disminuir el cociente de inteligencia del nifio hasta en 9 puntos ya que la
carencia de yodo puede retardar el desarrollo psicomotor y afectar el

desarrollo cognoscitivo de nifios pequefios y escolares.

CAUSAS

0 Disminucién de la ingesta.

[0 Pobreza

[0 Malas practicas alimenticias.

0 Enfermedades gastrointestinales

[0 Aumento de los requerimientos, como ocurre por ejemplo en los
lactantes prematuros, en infecciones, traumatismo importante o

cirugia.
[0 Psicoldgica; por ejemplo, depresidon o0 anorexia nerviosa.

0 La desnutricion se puede presentar debido a la carencia de una sola
vitamina en la dieta o debido a que la persona no esta recibiendo

suficiente alimento.

La inanicion es una forma de desnutricién; En la desnutricién también puede
ocurrir cuando se consumen los nutrientes adecuadamente en la dieta, pero
uno o mas de estos nutrientes no es/son asimilado(s) apropiadamente, esto
puede resultar por una pardlisis intestinal o por una sensibilidad a los

alimentos en la cual surgen las diarreas y vomitos.
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La desnutricion puede ser lo suficientemente leve como para no presentar
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sintomas o tan grave que el dafio ocasionado sea irreversible, a pesar de

gue se pueda mantener a la persona con vida.

A nivel mundial, especialmente entre los niflos que no pueden defenderse

por si solos, la desnutricién continta siendo un problema significativo.

CONSECUENCIAS

Si la desnutricién no se trata, puede ocasionar: discapacidad mental y fisica,
deficiencias hepaticas, deficiencias renales, cardiopatias, diabetes, fracturas,
vision deficiente, defensas disminuidas contra infecciones, convalecencias

dificiles, envejecimiento prematuro y posiblemente la muerte.

1.10 SOBREPESO

Caracterizado por la acumulacion excesiva de grasa en el organismo. Es

mas frecuente en las mujeres a cualquier edad.

El organismo aumentara de peso por recibir y asimilar exceso de
alimentacion, o por gastar poco de lo asimilado. Esto se debera a factores
causales exdgenos (alimentacion excesiva e inactividad) y también puede

deberse a factores enddégenos (glandular y endocrino).

“En los escolares ecuatorianos de 8 afios del area urbana, la prevalencia de
sobrepeso y obesidad es de 14% (5% para la obesidad y 9% para el
sobrepeso) predominando en la region Costa (16%), y en el sexo femenino
(15%), en lo referente a la condicion socioecondmica (CSE), existe una
relacion directa, mayor prevalencia en la mejor CSE, misma que duplica la

observada en nifios de menor CSE.
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“En Quito, Guayaquil y Cuenca, el 17% de los niflos mayores de 5 afios es

UNIVERSIDAD DE CUENCA

victima del sobrepeso, segun un estudio realizado por el Departamento
Nacional de Nutricion del Ministerio de Salud Publica y la Sociedad

Ecuatoriana de Ciencias de la Alimentacién y Nutricién”.*’

Un problema que la OMS ha calificado de alarmante es el del sobrepeso en
los nifios. Una mala y excesiva alimentacion, unida a la falta de ejercicio

conduce a un preocupante circulo vicioso.

En muchos casos los padres desatienden a sus hijos o son un mal ejemplo
para ellos y como consecuencia, los nifios pasan muchas horas delante del
ordenador o del televisor y se alimentan de comida rapida. Una persona que
en su infancia no ha llevado una vida sana, tendr& dificultades a la hora de
cambiar sus habitos cuando sea adulto. Esto conduce irremediablemente a

una sobrealimentacion con todas sus terribles consecuencias.

La falta de ejercicio, el sedentarismo, la comida basura, los malos habitos
alimenticios, la publicidad, han hecho que muchos nifios sufran sobrepeso y
obesidad infantil, lo peor de todo es que si no se actia, el problema se

agrava con cada dia que pasa.

Desde que el nifio esta en el vientre de su madre ya esta influenciado por la
alimentacion, primero la que recibe de la madre por el cordén umbilical,
después a través de la lactancia y luego por su propia ingesta de comida

sélida. Todo ird marcando su relacion con la alimentacion.

Es sabido que la correcta alimentacién (tanto en cantidad como en su
calidad) de la madre durante el embarazo incide en la buena nutricion del
feto. Del mismo modo es esencial que durante el primer afio de vida, el bebé

tenga una correcta nutricién, siendo muy recomendado la lactancia materna

Yaguilar, D., Alarcén. E, Guerron, A., Lépez, P., Mejia, S., Riofrio, L., Yepez, R. El
Sobrepeso y la Obesidad en escolares ecuatorianos de 8 afios del area urbana. Disponible
en: http://www.opsecu,org/boletin%2011.pdf
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para evitar padecer obesidad posteriormente. Tras la lactancia, se debera
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controlar en el nifio la ingesta de sélidos que hace, su actividad fisica diaria y
el habito alimenticio, pues todo ello le afectarda notablemente en su salud

fisica y mental.

Cuando existe sobrepeso

Sobrepeso u obesidad, significa en realidad un exceso de grasa con relacion

al peso total del nifio y que puede ser perjudicial para su salud.

Actualmente se utiliza un parametro que define cuantitativamente el nivel de
obesidad, es el indice de masa corporal (IMC), y es el resultado de dividir el
peso en kilogramos por el cuadrado de la talla en metros (IMC=kg/m2). Este
calculo se aplica a personas adultas, y se dice que hay sobrepeso si el valor
resultante de la férmula es superior a 25 y obesidad si supera 30, pero en los
nifios solo sirve de orientacion siendo mas fiable consultar las tablas de IMC
que indican el sobrepeso en funcién del percentil idoneo, y se dice que hay
sobrepeso si se supera el percentil 85 y obesidad si se supera el percentil
95.

Estas tablas estan creadas por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y
se pueden aplicar a los nifios desde que nacen hasta que son adolescentes
(hasta los 19 afos). Por lo que el peso y la estatura son indicadores

excelentes de un estado nutricional adecuado.

CONSECUENCIAS FiSICAS

[0 Las articulaciones se resienten y sufren el exceso de peso, sobre todo
la de las extremidades inferiores.

[0 Las piernas se deforman juntandose las rodillas (piernas en forma de
X).
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0 La pérdida de condicion fisica (flexibilidad, ligereza, resistencia,

fuerza) con la repercusion a la hora de realizar actividades fisicas.
0 Enfermedades del aparato locomotor (en particular la artrosis).

O Dificultad respiratoria tanto de dia (falta de aire al minimo esfuerzo)
como de noche (ronquidos y apneas durante el suefio).

[0 Con el tiempo, puede verse afectada la funcion del corazén

(derivando a diversas enfermedades cardiovasculares).
[0 Diabetes y colesterol como consecuencia del exceso de grasa.

[0 Lesioén en tejidos de diversos 6rganos (en el caso mas grave riesgo de

cancer).

[0 La obesidad infantil se asocia a una mayor probabilidad de muerte
prematura y discapacidad en la edad adulta.

0 Problemas hormonales.

O Aumento en los niveles de colesterol.

CONSECUENCIAS PSICOLOGICAS

0 Rechazo del nifio por no tener el aspecto fisico segun los canones
de la sociedad.

0 Discriminacion del menor que no puede correr, saltar, jugar o hacer

deporte como los demas (que puede acabar siendo rechazado).

0 Rechazo por su aspecto, rendimiento fisico que le llevara a aislarse,

a encerrarse en su mundo y a deprimirse.

[0 Al aislarse se entra en un circulo vicioso. Su mundo pasa a ser solo
el entorno mas inmediato: su casa, su familia, su habitacion. Sus
comparieros pasan a ser la pantalla del televisor o el ordenador que,
junto con la comida, son los elementos que le satisfacen y no se

entrometen en su vida.
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RECOMENDACIONES

La obesidad, el sobrepeso y las enfermedades relacionadas con estos son
en gran medida evitables si los padres en el hogar y los maestros en la

escuela le ensefan al nifio a conservar los siguientes habitos:

HABITOS ALIMENTICIOS SALUDABLES

0 Hacer cinco comidas diarias: desayuno, a mitad de mafana,

almuerzo a media tarde y merienda.

0 Desayunar todas las mafianas alimentos de los grupos de lacteos,

frutas y cereales.

O Ingerir cada dia y en todas las comidas, alimentos variados para
asegurar la ingesta de diversos nutrientes y obtener asi una

alimentacion completa y equilibrada.

0 Tener en cuenta la piramide alimenticia que recomienda un mayor
consumo de alimentos que se encuentran en la base como son los
cereales y sus derivados, las patatas, las frutas y las verduras; en
segundo lugar un consumo moderado de carnes con poca grasa,
pescados, huevos, legumbres, esta por ultimo y menor cantidad las

carnes grasas, el embutido, las grasas, los dulces y la bolleria.

0 Toda la familia deberia alimentarse correctamente para su bienestar
fisico y emocional, por lo que no se haran distinciones y todos los

miembros deberan comer lo mismo.
[0 Realizar todas las comidas a la misma hora.
O No ingerir alimentos chatarras entre comidas.
O No ver la televisién, ni tenerla encendida, mientras se come.

O Acudir al especialista para que la pérdida de peso esté controlada y

evitar una malnutricién.
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0 El agua es la mejor bebida siendo la mejor acompafnante para las
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comidas.

0 Descartar la comida rapida ya que acostumbra a ser hipercal6rico y

con exceso de grasas por lo que contribuye a la obesidad infantil.
O Poner las raciones de comida idoneas para cada edad.
0 Masticar despacio.

[0 Los padres deben educar a sus hijos en los habitos alimenticios
correctos ensefiandoles a apreciar y a valorar los alimentos y las

recetas culinarias.

0 Ensefarles una correcta alimentacion diciéndoles qué es lo que

debe y no debe comer.

Habitos de comportamiento

[0 Realizar el descanso necesario y dormir las horas indispensables

(por lo menos 8 horas diarias).

[0 Hacer ejercicio aerobico de forma continuada: ir a los sitios
caminando, montar en bicicleta o en patinete, practicar la natacion,
gimnasia, futbol, etcétera. Empezando con 10-15 minutos diarios e ir
aumentando el tiempo de forma gradual hasta llegar a realizar 30

minutos diarios de actividad fisica.

0 Una alimentacion inadecuada y la falta de ejercicio sumados a
factores puramente genéticos, hacen que un nifio pueda engordar de
manera incontrolada. Una vez evaluado su caso particular y los
factores que inciden en el sobrepeso, hay que promover unos
habitos sanos para que crezca esbelto y saludable.
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1.11 OBESIDAD

La obesidad infantil es una enfermedad que actualmente preocupa a los
pediatras y a los profesionales de la salud por que representa un factor de
riesgo para un numero crecientes de enfermedades cronicas en la etapa

adulta.

“La obesidad, se define como una enfermedad crénica no transmisible que
se caracteriza por el exceso del tejido adiposo en el organismo, que se
genera cuando el ingreso energético (alimentario) es superior al gasto
energético (actividad fisica) durante un periodo suficientemente largo; se
determina la existencia de obesidad en adultos, cuando existe un indice de
masa corporal mayor al percentil 75 y en la poblacion de talla baja mayor de
2511.18

Segun la “Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define a la obesidad

como un IMC igual o superior al percentil 75".*°

“La obesidad es un desbalance en el intercambio de energia. Demasiada
energia es tomada de los alimentos sin un gasto de igual cantidad en las
actividades. El cuerpo toma el exceso de calorias, tornandolas a grasas y
almacenandolas especialmente en el tejido adiposo, y se puede percibir por
el aumento del peso corporal cuando alcanza 20% a mas del peso ideal
segun la edad, la talla 'y sexo”.

Se trata de una enfermedad multicausal en la que intervienen:

'® Briones, N., Canti, P. Estado Nutricional de Adolescentes: riesgo de sobrepeso y

sobrepeso en una escuela secundaria publica de Guadalupe, México. Vol. 4. Disponible en:
http://lwww.respyn.uanl.mx/iv/1/articulos/sobrepeso.html

¥ Obesidad y sobrepeso. Que son la obesidad y el sobrepeso, Disponible en:

http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs311/es/indexhtml.
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[0 Alta ingesta calorica por exceso en el consumo de alimentos ricos en

calorias.
0 Poco o ningun gasto energético.
O Falta de actividad fisica.
0 Sedentarismo.
0 Factor hereditario.
0 Factores socioeconémicos y culturales.
0 Factores psicoldgicos.

0 Patologias metabdlicas.

Consecuencias

0 Malos habitos adquiridos durante la infancia pueden llevar al nifio a

sufrir consecuencias para su salud.
0 Desarrollar problemas psicoldgicos, baja autoestima

[0 Dificultades para desarrollar algin deporte u otro ejercicio fisico

debido a la dificultad para respirar y al cansancio.
[0 Alteraciones en el suefio

[0 Madurez prematura. Las nifias obesas pueden entrar antes en la

pubertad, tener ciclos menstruales irregulares, etc.
0 Desanimo, cansancio, depresion, decaimiento.
[0 Baja autoestima, aislamiento social, discriminacion.

[0 Trastornos que derivan en bulimia y anorexia nerviosas.

Segun los expertos, la obesidad cuando se manifiesta en la infancia y
persiste en la adolescencia, y no se trata a tiempo, probablemente se

arrastrara hasta la edad adulta.

Diana Jacqueline Cardenas C.
Tania Lorena Altamirano A.

Vicente Jovanny Cobefia O. 48



yyyyy i (},vm@ ssoons

1 \\_/t

UNIVERSIDAD DE CUENCA

TABLA # 1: Clasificacién de la desnutricion Segin G~ 6mez®

Clasificacion de la Desnutricion
Grado | (Malnutricion Leve) 10 A 24%
Grado Il (Malnutricion Moderada) 25 A 39%
Grado IIl (Malnutricion Grave) 40%

Por el contrario, las mediciones antropométricas en el nifio son mas
cuantificables y practicas. Por ello, la OMS ha recomendado los indices peso
para la edad, talla para la edad, peso para la talla, circunferencia del brazo y
el peso al nacer para efectuar el escrutinio sobre el bienestar, la salud y el

estado de nutricion en grupos grandes de poblacion.

Este indice es inadecuado para distinguir entre diferentes tipos de
desnutricion debido a que el nifio que es pequefio para su edad por razones
genéticas o seculares puede aparecer como desnutrido sin serlo y nifios con

talla normal y peso bajo para la talla pueden pasar desapercibidos.

Talla para la edad. El déficit en este indice refleja el estado de salud y

nutricion de un nifio o comunidad a largo plazo.

Cuando el déficit existe hay que considerar lo siguiente:

a. En un individuo puede haber variacién normal del crecimiento de una

poblacién determinada;

b. Algunos nifios pueden explicarlo por peso bajo al nacer y/o estatura

corta de los padres;

%% Fyente: Documento de Crecimiento y Desarrollo

Elaborado: Los Autores
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c. Puede ser consecuencia de una pobre ingesta de nutrientes,
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infecciones frecuentes o ambos;

d. A nivel poblacional refleja condiciones socioeconémicas pobres.

Peso para la talla. Cuando existe un déficit importante se asocia con
enfermedades graves recientes. En paises subdesarrollados indica
desnutricion aguda, la cual probablemente es el resultado de ayuno

prolongado, diarrea persistente o ambos.

El uso de los indices talla/edad y peso/talla en estudios de campo de
prevalencia de mala nutricion puede tener la ventaja de dar una idea mas
clara del tipo de desnutricion prevalente y, ademas, es de valor para

establecer prioridades de intervencion nutricional.

La Obesidad Infantil es un “padecimiento multifactorial considerado por la
comunidad médica como un padecimiento epidemiologico de grandes

alcances”.

El problema empieza desde la forma y el tipo de alimentacion de la madre
antes de concebir al nifio, continda con la forma y el tipo de alimentacion de
la madre durante el embarazo, la forma y el tipo de la alimentacion de la
madre durante la lactancia, la introduccion de la alimentacion en él bebe y
asi sigue esta cadena. Un nifio se considera obeso cuando su peso

sobrepasa el 20% de su peso ideal.

Los niflos que comienzan con una obesidad entre los seis meses y siete
afios de vida el porcentaje de los que seguiran siendo obesos en la edad
adulta es de 40% mientras para los que comenzaron entre los diez y trece
afos las probabilidades son 70%, porque las células que almacenan grasa
(adipositos) se multiplican en esta etapa de la vida por lo cual aumenta la
posibilidad de que el nifio sea obeso cuando adulto.
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Existen dos tipos de obesidad, la mas comun es la llamada obesidad
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enddgena que es consecuencia de los malos habitos alimenticios y es la que
tratamos, investigamos en nuestro estudio. El segundo tipo de obesidad es
la exdgena deriva del consumo de farmacos, 0 como consecuencia de otra
enfermedad como el hipotiroidismo. En este Ultimo tipo es el pediatra el que

debera actuar en consecuencia.

La causa principal del sobrepeso y de la obesidad enddgena es un
desequilibrio entre las calorias que ingerimos y las que gastamos.
Puede deberse a:

0 Una dieta con elevada ingesta de alimentos hipocaldricos, ricos en
grasas y azUcares, pero con pocas vitaminas, minerales y otros

micronutrientes esenciales para el organismo.

0 La disminucion del ejercicio fisico debido al sedentarismo de los
nifos, a los cambios en los medios de transporte y al entretenimiento

frente a la pantalla.
CAUSAS DE LA OBESIDAD INFANTIL

“Las causas de dicha enfermedad pueden ser multiples, pero el desarrollo en
mayor medida de algunas de ellas esta directamente relacionado con el

contexto en que se situé al individuo” (Robles 2010).%*

Segun los especialistas tratan de una enfermedad multicausal en la que
intervienen las razones fundamentales por las cuales un nifio es obeso, a

continuacion se mencionan:

2! Nutricién en la edad Escolar Disponible en http:/www.cun.es/areadesalud/tu-
perfil/infancia/nutricion-en-la-edad-escolar/.
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ALIMENTACION

0 Aumento en el consumo de hidratos de carbono refinados y de
grasas saturadas que se encuentran contenidos en refrescos, otras

bebidas y golosinas.

O La falta de preparacion de alimentos en el hogar, dando lugar al
aumento desmedido del consumo de alimentos industrializados

(comidas rapidas, alimentos chatarra, etc.).

[0 Escasa o nula supervision por parte de los padres para controlar
raciones y calidad de alimentos.

0 No tener nocién de la cantidad de alimentos ingeridos, repetir

porciones de alimentos, ingerir mas alimentos de lo necesario.

[0 Horarios alterados e irregulares de alimentacién y tiempo dedicado

para sentarse a comer.
[0 No desayunar, omitiendo asi la comida mas importante del dia.

0 Tipos de bebidas ingeridas (con alto contenido de azlcares: jugos,

refrescos, etc.).

[0 Falta de conocimiento para decidir tipos y porciones adecuadas de

alimentos.

0 Menor consumo de alimentos con alto contenido de fibra como frutas

y verduras.

0 Aumento del consumo de sal.

SEDENTARISMO

0 Disminucion de la actividad fisica; la falta en la practica de algun
deporte.
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[0 El incremento en el tiempo destinado a la television, computadora y
juegos electrénicos y de video, reduce actividades recreativas que

implican actividad fisica.

FACTORES HEREDITARIOS

[0 Se sabe que los hijos de padres obesos tienen mayor probabilidad
de ser obesos, especialmente si ambos padres lo son.

FACTORES FISIOLOGICOS - HORMONALES

En menos del 5% de los casos la obesidad es consecuencia a
enfermedades endocrinas o0 genéticas especificas entre las cuales pueden

intervenir las siguientes:

O Funcionamiento inadecuado del metabolismo.

0 Sindrome de Cushing: es una alteracién de la glandula suprarrenal
gue consiste en el aumento en la produccion de cortisol, lo que lleva

a la obesidad.

0 Hipotiroidismo: la disminucion de la hormona tiroidea puede llevar a
la obesidad. Es una causa poco frecuente.

[0 Insulinoma: existe muy raramente la presencia de un tumor de

insulina, el cual puede llevar a la obesidad.

00 Alteraciones Hipotalamicas: ciertos tumores, inflamacion o traumas a
nivel del Sistema Nervioso Central, pueden producir alteraciones en
los centros reguladores de la saciedad.

SITUACION PSICOSOCIAL Y AMBIENTAL

[0 Los hijos de familias en las que los padres trabajan.

[0 Hogares con padres solteros.
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[0 Los nifilos con aislamiento social y problemas afectivos

0 Los habitos que son aprendidos en casa a través del ejemplo de los

padres.

[0 La ansiedad que pone de manifiesto el nifio como consecuencia de

una carencia afectiva.

LAS CONSECUENCIAS DE LA OBESIDAD INFANTIL

Al igual que su origen, las consecuencias derivadas del padecimiento de la
obesidad infantil son varias, sin embargo cabe destacar que todas y cada
una de ellas ya sea en mayor o menor medida afectan al individuo causando

un desequilibrio en su vida y contextos de desarrollo habitual.

FISICAS

0 Bajo rendimiento ante la actividad fisica.

[0 Medidas desproporcionales en las dimensiones del cuerpo por la
acumulacion de tejido adiposo en determinadas areas o regiones del

cuerpo.

[0 Malestar o sensacion de cansancio y agotamiento.

CONDICIONES O ENFERMEDADES PATOGENICAS

[0 Mayor tendencia a padecer Diabetes Mellitus.

0 Aumento en la presion arterial (Hipertension).

[0 Aumento en los niveles de colesterol general (Hipercolesterolemia).
[0 Altos niveles de insulina en la sangre (Hiperinsulinemia).

[0 Problemas respiratorios al dormir (Apneas de suefio).

[0 Problemas ortopédicos, especialmente de articulaciones
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[0 Céancery enfermedad de la vesicula biliar.
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PSICOLOGICAS

[0 Baja autoestima.
[0 Depresion o ansiedad.
[0 Bajos resultados académicos.

[0 Cambio en la auto-imagen, particularmente con tendencia al rechazo
propio.
[0 Introversion y aislamiento.

0 Aislamiento de la realidad y negacién del problema.

CULTURALES - SOCIALES

[0 Rechazo y Burlas.

[0 Etiquetas asignadas con repercusiones negativas.

“El mayor riesgo de la obesidad infantil es el hecho de que mientras menor
sea el nifio obeso, mayor el riesgo de desarrollar las complicaciones arriba

sefaladas durante el transcurso de su vida.

Segun los expertos, la obesidad cuando se manifiesta en la infancia y

persiste en la adolescencia, y no es tratada a tiempo, probablemente se

arrastrara hasta la edad adulta”?.

?2 Briones, N., Cantu, P. Estado nutricional de adolescentes: riesgo de sobrepeso y
sobrepeso en una escuela secundaria publica de Guadalupe. México. Vol. 4. Disponible en:
http://lwww.respyn.uanl.mx/iv/1/articulos/sobrepeso.html
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TRATAMIENTO

Las opciones disponibles para el tratamiento de la obesidad en nifios son
limitadas. En nifios obesos, los pilares de la terapia incluyen dieta y ejercicio,
ambos son importantes para que el control del peso sea exitoso congregado

a este atencion psicolégica complementaria.

ABORDAJE TERAPEUTICO

El tratamiento debe ser personalizado y para ello debe efectuarse un buen

diagnéstico. Las medidas a tomar basicamente son:

Modificar el estilo de vida

[0 Sentarse a comer en la mesa, en lugar de comer enfrente de la

television.

[0 Reducir las horas que se pasan en total Sedentarismo como:
disminuciéon de tiempo frente al televisor, computadora Yy/o

videojuegos.

Dieta

[0 La mejor técnica es que el nifio se vigile a si mismo.

[0 Regular la cantidad de alimentos ingeridos y la medida de las

raciones.

0 Aumentar el consumo de alimentos sanos como las frutas y

verduras.

0 Reducir la cantidad de grasas, azUcares y sales suministradas en la
preparacion de los alimentos.
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[0 Disminuir el consumo de alimentos chatarra y comidas rapidas, asi
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como bebidas endulzadas artificialmente (refrescos, jugos, etc.).

[0 Establecer horarios de alimentacion y respetarlos.

Ejercicio

[0 Eliminar los habitos sedentarios e ir realizando un aumento gradual

de la actividad fisica.

[0 Una vez que mejora la condicion fisica fomentar la practica del

deporte.

1.12 REQUERIMIENTOS NUTRICIONALES EN LOS NINOS DE EDAD
ESCOLAR

Es vital que los nifios tengan una adecuada nutricion y una dieta sana para
que su potencial de desarrollo sea Optimo. Durante la infancia y la
adolescencia, los habitos dietéticos y el ejercicio pueden marcar la diferencia
entre una vida sana y el riesgo de sufrir enfermedades en afios posteriores.

En las distintas etapas de la vida, se necesitan nutrientes diferentes.

La nutricion es considerada uno de los principales componentes para
alcanzar el estado de salud 6ptima y garantizar una buena calidad de vida.
Desde la época de la medicina clasica, Hipocrates y Galeno otorgaron a la

nutricion un lugar fundamental en sus consideraciones terapéuticas.

Por consiguiente la nutricién en el nifio no es sélo conseguir un crecimiento y
desarrollo adecuado, sino evitar carencias nutricionales y prevenir

enfermedades en el adulto que estan relacionadas con la dieta.

Cuando el infante comienza la escuela, la dieta ha de contemplar en un

aporte apropiado de nutrientes para favorecer su desarrollo intelectual.
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La alimentacion del nifio tiene que ser rica en hidratos de carbono
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procedente de frutas, cereales y vegetales, ya que esta sustancia es la
principal fuente de energia para el cerebro. Por otra parte sus huesos, que
estan en constante crecimiento, tienen que ser bien nutridos, el nifio en edad
escolar tendra que ingerir una buena cantidad de calcio, vitaminas A, C, D,
K, magnesio, flaor, hierro y proteinas.

Casi todos los nifios en edad escolar de los paises en desarrollo asisten a
escuelas primarias. En las areas rurales, la escuela esta con frecuencia a
varios kilbmetros de distancia del hogar de los padres. El nifio por lo general
tiene que salir de casa temprano por la mafiana y caminar una distancia
considerable hasta la escuela. A menudo no desayuna o desayuna muy
poco en casa antes de salir; no recibe alimentos en la escuela; la primera y

algunas veces la Unica comida del dia es al final de la tarde.

Los requerimientos nutricionales de cada individuo dependen en gran parte
de sus caracteristicas genéticas y metabolicas particulares. Sin embargo en
forma general se puede considerar que los niflos requieren los nutrientes
necesarios para alcanzar un crecimiento satisfactorio, evitar estados de
deficiencia y tener reservas adecuadas para situaciones de estrés. Una
nutricion adecuada permite al nifio alcanzar su potencial desarrollo fisico y

mental.

1.12.1 QUE ES EL REQUERIMIENTO NUTRICIONAL

Es la cantidad de energia y nutrientes biodisponibles en los alimentos que un
individuo saludable debe comer para cubrir todas sus necesidades
fisiologicas. Al decir biodisponible se entiende que los nutrientes son
digeridos, absorbidos y utilizados por el organismo. Los requerimientos
nutricionales son valores fisiologicos individuales. Cuando se refieren a
grupos poblacionales (nifios lactantes, mujeres gestantes, ancianos, etc.) se
expresan como promedios.
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A continuacién describimos los principales requerimientos nutricionales para
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la poblacion infantil.

ENERGIA

La cantidad de energia que aportan los alimentos se miden en Kilocalorias
(1 Kcal = 100 calorias). Las necesidades energéticas se cubren

fundamentalmente a través de los hidratos de carbono y de los lipidos.

Las necesidades energéticas de cada ser humano dependen del consumo
diario de energia o sea de acuerdo a la actividad que realizan. Este consumo

diario de energia tiene dos componentes:

1. La energia que se gasta para mantener las funciones bésicas como la

respiracion y el bombeo cardiaco. Esta es la energia basal.

2. La energia que se consume por la actividad fisica.

Resulta practicamente imposible realizar una estimacion exacta del gasto
energético de una persona, algunos autores recomiendan de 70 90
Kcal/Kg/dia, sin embargo la O.M.S. considera que las necesidades

energeéticas diarias de una persona en edad escolar son de 50 Kcak/Kg/dia.

Segun la recomendaciéon conjunta de la FAO (Organizacién de Alimentacion
y Agricultura), OMS (Organizacion Mundial de la Salud) y UNU (Universidad
de las Naciones Unidas), los requerimientos individuales de energia
corresponden al gasto energético necesario para mantener el tamafio y
composicién corporal asi como un nivel de actividad fisica compatibles con
un buen estado de salud y un éptimo desempeiio econémico y social. En el
caso especifico de nifios el requerimiento de energia incluye la formacion de

tejidos para el crecimiento.
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El célculo del requerimiento de energia se basa en multiplos del
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metabolismo basal, de acuerdo a la edad y sexo del individuo. Para fines
practicos los requerimientos se expresan en unidades de energia (calorias)
por dia o por unidad de masa corporal por dia. En adultos los requerimientos
también varian de acuerdo al grado de actividad pero en los nifios menores
de 14 afios este factor no se toma en consideracién y se asume una

actividad fisica intermedia.

“La densidad energética, esto es la energia por unidad de peso del alimento,
es un factor muy importante en nifios. Alimentos de una baja densidad
energeética (jugos, caldos, aguitas) pueden saciar el apetito de un nifio y no
llegar a cubrir sus requerimientos. Por ello es recomendable que los
alimentos liquidos ofrecidos a los nifios menores de 5 afios tengan como
minimo 0.4 Kcal por centimetro cubico, y los alimentos sélidos 2 Kcal por

gramo”™?3

PROTEINAS

Las proteinas son moléculas grandes que contienen aminoacidos

especificos.

Los aminoacidos estdn compuestos por carbono, hidrégeno, oxigeno y

nitrégeno; algunos también contienen azufre.

Debido a que existen marcadas variaciones individuales, para poder
satisfacer las necesidades de proteina de todos los individuos de una
poblacién es necesario proveer un margen de seguridad al valor promedio
del requerimiento nutricional. La FAO, la OMS y la UNU proponen una

elevacion de 25%.

238 Las Calorias y el valor energético. Disponible en: http://

www.aula21.net/Nutriweb/lasnecesidenerg.htm.
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Las poblaciones que viven en condiciones higiénicas sanitarias deficientes
presentan contaminacion bacteriol6gica del tubo digestivo que puede
producir una disminucion en la digestibilidad de la proteina. Asi mismo, los
episodios de diarrea suelen acompafarse de una pérdida neta de proteina
por via digestiva a lo que se suma una ingesta reducida por efecto de la

anorexia.

Por estas consideraciones se ha sugerido que las recomendaciones de
proteinas sean tanto como 40% mayores a los requerimientos en nifios
preescolares y 20% mayores en escolares. Estas recomendaciones son

aplicables a poblaciones con enfermedades infecciosas endémicas.

Los alimentos de origen animal, como carne, huevos, leche y pescado,
ayudan a proveer la cantidad deseada de proteina y aminoacidos esenciales
porque tienen una elevada concentracion de proteina de facil digestibilidad y
un excelente patron de aminoacidos. Sin embargo estos alimentos no son
indispensables y cuando no estan disponibles pueden ser remplazados por
dos 0 mas fuentes vegetales de proteina que complementen sus patrones
aminoaciditos, con o sin una fuente suplementaria de proteina animal. El
ejemplo clasico es la combinacion de granos y leguminosas a lo que puede
afiadirse una pequefia proporcion de proteina animal. El consumo de 10% a
20% de proteinas de origen animal ademas de proveer aminoacidos
esenciales incrementa la oferta e indisponibilidad de minerales esenciales en

la dieta.

Una forma frecuente con que se evalia el consumo de proteina es
determinar la proporcion de energia derivada de proteina con relacién al total
de energia de la dieta. Para nifios y adultos saludables las recomendaciones
de proteina pueden alcanzarse consumiendo entre 8% y 10% de su energia
derivada de proteina de buena calidad. Sin embargo para la mayoria de las
poblaciones con un acceso limitado a fuentes animales de proteina y que
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viven en condiciones higiénico sanitarias deficientes, valores entre 10% y
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12% son mas convenientes.

CARBOHIDRATOS

Son moléculas biolégicas abundantes en la naturaleza se encuentran en
todas las formas de vida y se presentan en forma de azlcares, almidones y
fibra.

Desempefian numerosas funciones intimamente relacionadas con procesos
bioquimicos, por ejemplo son marcadores biologicos, mensajeros quimicos

que proporcionan energia y fibra.

Solo se requieren 50 gramos diarios de carbohidratos para prevenir la
cetosis. Generalmente no se dan recomendaciones especificas para
carbohidratos. Teniendo en cuenta las recomendaciones de proteina y
grasas, por diferencia tenemos que los carbohidratos deben proporcionar
entre el 60% y el 70% del total de la energia consumida.

SACAROSA

La sacarosa o0 azucar corriente es uno de los carbohidratos mas abundante
en las dietas. Es hidrolizado en el intestino hacia dos monosacaridos
(glucosa y fructosa) que se absorben facilmente. Siendo una fuente
concentrada y barata de energia, no es sorprendente que constituya una
parte importante de la dieta diaria. Sin embargo hay que tener en cuenta que

no proporciona otros nutrientes, tan solo calorias.

Se ha tratado de limitar el consumo de sacarosa debido a su asociacion con
caries dentales .Sin embargo medidas preventivas sencillas como reducir su

consumo entre comidas, fluoruro el agua o aplicar fldor tépicamente y
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cepillarse bien los dientes son bastante eficaces y permiten aprovechar esta
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excelente fuente de energia para la dieta infantil.

LACTOSA

La lactosa es el azucar de la leche. Por accion de la enzima lactasa en la luz
intestinal, se desdobla en glucosa y galactosa, es el carbohidrato principal en
la dieta de los lactantes. La leche ademas provee proteina de alto valor

biolégico, calcio y muchos otros nutrientes.

“En Ameérica Latina, asi como en otras partes del mundo, la mayoria de
nifos comienzan a presentar una reduccion de la lactasa a partir de la edad
preescolar. Esto determina que una parte de la lactosa no digeridas alcance
al colon donde por accién de la flora microbiana se fermenta produciendo
gas y a veces sintomas como flatulencia, dolor abdominal o diarrea. Sin
embargo hay que sefialar que la mayor parte de los nifios toleran cantidades
moderadas de leche (que proveen entre 10 y 15 gramos de lactosa), por lo
tanto los programas que distribuyen gratuitamente la leche son de utilidad

para la mayorfa de los nifios”.**

El uso de formulas comerciales con bajo o nulo contenido de lactosa se

justifica solo para situaciones clinicas especiales pero no para uso general.

ALMIDONES Y OTROS CARBOHIDRATOS COMPLEJOS

Los almidones y dextrinas constituyen la fuente principal de energia en las
dietas latinoamericanas. A diferencia de la sacarosa, los almidones no se
consumen en forma pura sino como parte de preparaciones. Los cereales,
raices, tubérculos y algunas frutas son las fuentes principales de almidones

y a Su vez proveen otros importantes nutrientes. Por esto es preferible comer

** Webques dietas. Disponible en: http:// www.aula21.net/Nutriweb/lasnecesidenerg.htm.
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estos carbohidratos complejos antes que azucares refinados. La coccién de
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los almidones aumenta considerablemente su volumen y limita la cantidad

qgue se puede ingerir, especialmente en los nifios pequenos.

FIBRA

La fibra es un conjunto de sustancias presentes en alimentos vegetales, que
no pueden ser digeridas por las enzimas del aparato digestivo. Sin embargo
existen algunos tipos de fibras que son atacadas por la flora microbiana
intestinal y luego absorbidas.

En la boca, las fibras aumentan el tiempo de masticacion, generando mayor
produccion salival, de esta manera se dificultard la formacion de la placa

bacteriana, previniendo la formacién de caries.

La fibra presenta ademas diversos efectos positivos tanto para el tratamiento
como la prevencion de ciertas enfermedades como: es util para tratar y
prevenir la constipacion, para el tratamiento de la obesidad ya que disminuye
la densidad calorica de la dieta y da sensacion de saciedad, aumenta la
cantidad de agua en la materia fecal, disminuyen el tiempo de transito

intestinal y el colesterol sérico.

Se recomienda una ingesta de 8 a 10 gramos de fibra dietaria por cada 1000
Kcal. Las frutas y verduras contribuyen con mas fibra a la dieta por caloria
que la mayor parte de otros alimentos. Distintos granos de cereales que

contienen salvado también son buena fuente de fibra en la dieta.

Los nifios pequefios que no ingieren una dieta balanceada generalmente
reciben cantidades suficientes de alimentos chatarra; sin embargo, a medida
gue se hacen mayores, consumen crecientes cantidades de alimentos muy

refinados. En consecuencia, las dietas de los nifios mayores y adultos tienen
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alto contenido en colesterol y grasas saturadas y un bajo contenido no

deseable de fibra, o volumen.

“Las fibras poseen propiedades muy importantes como:

O

O

O

Absorben el agua (hasta 5 veces su peso).

Aumentan el volumen de las heces (eliminan el estrefiimiento).
Aceleran el transito intestinal.

Permiten eliminar el colesterol y ciertas sales biliares.

Disminuyen la cantidad de glucosa y de acidos grasos en la sangre.
Absorben los iones positivos.

Ayudan a eliminar ciertas sustancias cancerigenas.

Procuran un medio favorable al desarrollo de ciertas bacterias del

colon, que producen sustancias Utiles para el organismo.

Finalmente, al dar una impresion de saciedad, obligan a reducir la

cantidad de alimentos ingeridos.

Las fibras presentan el inconveniente de eliminar mas rapidamente

ciertas sales minerales (hierro, zinc, calcio). Esta pérdida debe ser

compensada con una alimentacién bien equilibrada en minerales™®.

Las fuentes mas comodas para obtener fibras alimentarias son:

O

O

O

O

Salvado de trigo
Salvado molido
Pan integral

Repollo

?® Las fibras alimentarias. Disponible en: http://wwwzonadiet.com/alimentacon/I- fibrashtm.

Que es la fibra. Disponible en http://wwwzonadiet.com/alimentacon/I- fibrashtm.
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[0 Papas sin cascara
[0 Coliflor

[0 Zanahoria

0 Manzana

[0 Lechuga

0 Apioy

0 Naranja.

Se recomienda una ingesta de 8 a 10 gramos de fibra dietaria por cada 1000

Kcal.

Las frutas y verduras contribuyen con mas fibra a la dieta que la mayor
parte de los otros alimentos. Distintos granos de cereales que contienen
salvado también son buena fuente de fibra en la dieta. Los nifios pequefios
gue ingieren una dieta balanceada generalmente reciben cantidades
suficientes de alimentos chatarra; sin embargo, a medida que se hacen

mayores, consumen crecientes cantidades de alimentos muy refinados.

En consecuencia, las dietas de los nifios mayores y adultos tienen alto
contenido en colesterol, grasas saturadas y un bajo contenido no deseable
de fibra, o volumen. Se dice que esta falta de fibra en la dieta contribuye a la
enfermedad cardiaca, obesidad, hernia hiato, calculos biliares, enfermedad

diverticulares, polipos y cancer colon rectal durante la adultez.

GRASAS

Los lipidos son biomoléculas organicas formadas basicamente por carbono e
hidrogeno y generalmente también oxigeno; pero en porcentajes mucho mas

bajos. Ademas pueden contener fosforo, nitrégeno y azufre.
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Se recomienda de un 20-30% de lipidos. De estos un 10% debe ser de
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grasas saturadas y un 5% de grasas insaturadas. Hay ciertos lipidos que se
consideran esenciales como los acidos linoléico o el linolénico que si no
estdn presentes en pequefias cantidades producen enfermedades vy

deficiencias hormonales.

Las grasas proporcionan una fraccion significativa de la energia consumida.
Mas importante aun, proveen acidos grasos que no pueden ser sintetizados
en el organismo. Estos acidos grasos esenciales forman parte de los
fosfolipidos en las membranas celulares y son precursores de sustancias
reguladoras del metabolismo como prostaglandinas, prostaciclinas,

tromboxanos, etc.

Las principales fuentes visibles de grasa en las dietas son la mantequilla,
margarina, aceites, mayonesa, cremas y manteca. Otras fuentes de grasa
menos aparentes son las carnes, leche entera, quesos, nueces, mani y otras
semillas oleaginosas. El pescado es una fuente de grasa potencialmente
beneficiosa debido a que contiene acidos grasos de la serie omega-3.

ACIDOS GRASOS ESENCIALES

La grasa en la dieta debe proveer los acidos grasos esenciales de la serie
del acido linoleico (omega-6) y la serie del acido alfa-linolénico (omega-3),

los cuales no pueden ser derivados uno de otro.

Los acidos grasos de la serie omega-6 son abundantes en las semillas
oleaginosas mientras que los de la serie omega-3 abundan en el pescado y
las hojas. El requerimiento de estos acidos grasos para nifios es del orden
del 5% del total de la energia de la dieta, cantidad que facilmente se alcanza
con el consumo de leche materna o lecha de vaca, excepto cuando es

desgrasada.
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Debido a este factor y a que su densidad energética es muy baja, debe

evitarse el consumo de leches desgrasadas en nifios menores de dos afos.

Se recomienda que entre el 10% y 20% de los &cidos grasos poli
insaturados de la dieta sean de la serie omega-3. Esto puede ser satisfecho
con alimentos que contengan &cido alfa-linolénico (aceite de soya) o sus
derivados: el acido eicosapentanoico y decosahexanoico (en el pescado y en

grasas animales).

COLESTEROL

El colesterol forma parte de las membranas celulares y es precursor de
varias hormonas. No necesita ser suplido en la dieta pues el organismo
puede sintetizarlo completamente. Por lo tanto estrictamente no hay
recomendaciones nutricionales para este nutriente. Sin embargo su exceso

es perjudicial para la salud.

Las comidas mas ricas en colesterol son las yemas de los huevos (200 mg),

mantequilla, embutidos, crema de leche, mariscos y visceras.

En nifios se recomienda un consumo maximo de 300 mg al dia lo que

equivale a1l a 1.5 huevos al dia.

RECOMENDACIONES NUTRICIONALES DE GRASAS

Las grasas son una fuente concentrada de energia, muy util para aumentar
la densidad energética de los alimentos, especialmente en el caso de los

nifos pequefios que tienen una capacidad gastrica reducida.

Se recomienda que las grasas constituyan el 20% de la energia total de la
dieta, pero no mas del 25%. Estudios epidemioldégicos han demostrado
claramente que un consumo excesivo de grasas se asocia a riesgos de
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sal

ud en la vida adulta, especialmente enfermedades cardiovasculares y

neoclasicas.

MINERALES

Los minerales son sustancias homogéneas inorganicas, muchas de las

cuales se requieren en cantidades pequefias para el cuerpo. Los elementos

electropositivos significativos o cationes son: calcio, magnesio, sodio y

potasio. Los elementos electronegativos importantes o aniones, son cloro,

fésforo y azufre. El hierro, cobalto y yodo son complejos organicos

importantes. Entre los oligoelementos que se encuentran en el cuerpo se

han definido el cobre, fldor, zinc, manganeso y cromo, entre otros tenemos el

silicio, boro, selenio, niquel, aluminio, bromo, arsénico, molibdeno vy

estroncio.

El
de

1.

Dia

manejo de enfermeria referente al ingreso de minerales en la asistencia

los nifios incluye lo siguiente:

Estimular el ingreso de alimentos que contengan proteinas como parte de
una dieta sana, ya que no es probable que los nifios que consumen
cantidades adecuadas de proteinas desarrollen deficiencias de

minerales.

Informar a los padres de nifios escolares habitantes en las &reas con
deficiencia de flior que debido a esta consecuencia no estan bebiendo
agua florada, la misma que puede ser necesaria que sea suplemento

principal de fluor.

Informar a los padres de nifios escolares que estan preocupados porque
habitan en zonas con deficiencia de yodo, que la carencia de éste
actualmente es rara; esto se debe a que algunos alimentos provienen de
diferentes areas geograficas, sin embargo, esta difundido el uso de sal
yodada y algunos aditivos de alimentos que contienen yoduros.
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4. Explicar que: aunque el hierro adicional pueda ser necesario para los
estados con deficiencia de hierro como anemia, los bajos niveles de
hierro en el cuerpo generalmente son el resultado de pérdida sanguinea

y no de ingreso restringido en la dieta.

VITAMINAS

Son sustancias organicas que nuestro cuerpo necesita en cantidades muy
pequefias, pero que no puede producir por si mismo. Por lo tanto, se ha de

suministrar con la alimentacion.

El conocimiento de las vitaminas es relativamente reciente, en realidad,

todas ellas han sido descubiertas en el siglo XX.

Son compuestos sin valor energético, con componentes que el organismo
necesita para funcionar correctamente, tener una buena salud fisica y
mental, y conseguir un crecimiento adecuado. Son compuestos organicos
distintos de las proteinas, grasas e hidratos de carbono, se los considera
nutrientes esenciales para la vida, pueden ser liposolubles o hidrosolubles.

Debido a que las vitaminas liposolubles -A, D, E y K- son almacenadas en
las grasas corporales, no es esencial que se consuman diariamente a menos
que soélo se tomen cantidades minimas. Asimismo, éstas pueden ser
almacenadas y suelen elevarse hasta niveles toxicos si ingresan en

demasiada cantidad al cuerpo.

Las vitaminas hidrosolubles -B y C- en su mayor parte no son almacenadas
en el cuerpo. Deben ingerirse en cantidades adecuadas en la dieta cada dia
de modo que no ocurra deficiencia en un periodo de tiempo. Las vitaminas
hidrosolubles son fragiles y pueden destruirse durante el almacenamiento,

procesamiento o preparacion de los alimentos.

Diana Jacqueline Cardenas C.
Tania Lorena Altamirano A.

Vicente Jovanny Cobefia O. 70



yyyyy i @w@ ssoons

éﬁ UNIVERSIDAD DE CUENCA

IESOAD O N
<

La asistencia de enfermeria con relacion al ingreso de vitaminas en el

cuidado de los niflos incluye lo siguiente:

[0 Estimular el ingreso de cantidades adecuadas de alimentos que

contengan las vitaminas esenciales.

[0 Estimular la exposicion moderada de la piel al rayo del sol como una

fuente de vitamina D.

0 Enfatizar la importancia del uso de técnicas de almacenamiento y
coccion adecuadas para conservar las vitaminas en los alimentos.
Los vegetales especialmente deben cocinarse durante un tiempo
minimo en la cantidad mas pequefia de liquido posible o, de

preferencia, al vapor.

[0 Explicar el uso correcto de los suplementos vitaminicos: la cantidad

para cubrir la necesidad nutricional y los peligros de las sobredosis.

[0 Obtener una historia nutricional y un registro diario de alimentos para
calcular el ingreso frecuente aproximado de vitaminas. Si se incluyen

cantidades adecuadas de vitaminas, no es necesario el suplemento.

[0 Explicar, si es necesario, que las dietas caprichosas aportan
cantidades inadecuadas de nutrientes porque pueden no incluir

algunos grupos de alimentos.

[0 Explicar el cuidado de los nifios que tienen deficiencias vitaminicas,

especialmente escorbuto y raquitismo.

[0 Una dieta variada de alimentos sanos es la mejor forma de obtener
todas las vitaminas importantes requeridas por el cuerpo. La
enfermera puede ayudar tanto a padres como a hijos a lograr este

objetivo.
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AGUA

Fuente de agua. La cantidad de agua que ingresa al cuerpo
diariamente debe ser aproximadamente igual a la cantidad de
pérdida de agua. Ingresa como agua o liquido bebido como
resultado de la sed, como agua “escondida” en los alimentos y como
agua de oxidacion producida durante los procesos metabdlicos. El
lactante sano debe consumir liquidos que sumen hasta el 10 al 15%
del peso corporal; un adulto consume aproximadamente 2 a 4% del

peso corporal por dia.

Pérdidas de agua. En la persona normal sana, el agua se pierde
continuamente a través del tracto gastrointestinal en la materia fecal
y la saliva, a través de la piel y los pulmones como resultado de la
evaporacion de agua y a través de los rifiones, cuya excrecion
contiene urea y otros productos de metabolismo en combinacién con

agua.

En la enfermedad estas pérdidas pueden estar aumentadas como
resultado de la fiebre, mayor excrecion urinaria, diarrea y vomitos. Si
al mismo tiempo un nifio no ingiere el agua suficientemente, se
haran evidentes los signos de deshidratacion como secreciones
espesas, sequedad de la boca, pérdida de la turgencia cutanea, ojos
hundidos, pérdida de peso y orina concentrada.

“Luego del oxigeno, el agua es el constituyente mas importante en el

mantenimiento de la vida.

Las funciones del agua:

O

Transporta sustancias hacia las células y desde ellas aporta un
medio acuoso para el metabolismo celular y actia como un solvente

para los solutos disponibles en la funcién celular.
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[0 Mantiene la constancia fisicoquimica del liquido intracelular y
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extracelular.
0 Mantiene el volumen plasmético o vascular.
0 Ayuda en la digestion de los alimentos.

[0 Aporta un medio para la excreciéon de los residuos corporales a

través de la piel, los pulmones, los rifiones y el tracto intestinal.

[0 Regula la temperatura corporal. Una falta total de ingreso de agua
puede producir la muerte en algunos dias. La deshidratacion, o

pérdida de agua, mata mucho mas rapidamente que el ayuno.

En esta etapa las necesidades de agua son de 70 a 110cc/Kg/dia, es la
Gnica bebida indispensable, pues debe tomar de 1 litro a litro y medio de
agua diariamente. La demas bebidas tienen exceso de azlcar y pueden

consumirse moderadamente y en forma ocasional”®®.

Debemos recordar que para determinar las necesidade s caldricas y
energéticas del nifilo se debe consultar al Nutricion ista ya que estos

requerimientos se hacen en base al peso, tallay e dad.

1.12.2 PROGRAMA DE ALIMENTACION ESCOLAR (PAE)

El Programa de Alimentacion Escolar, PAE, administrado por el Ministerio de
Educacion, sirve a niflos mayores de 5 afios y mayores matriculados en las
escuelas publicas urbano-marginales y rurales que proporciona desayunos y
almuerzos preparados en la escuela por grupos de padres voluntarios. El
costo del programa se calculaba en el 2005 en $120 anuales por nifio (la
mano de obra voluntaria de las familias prepara la comida, mientras que

otros programas pagan a las madres cuidadoras) incluidos costos

?® Dr. J Santisteban. Editores: Dr. J Peinado, Sr. V Roque. Lima, Perd. © 2,001 EHA.
REQUERIMIENTOS NUTRICIONALES EN EL NINO: Macronutrientes Disponible en
http//:www.upch.edu.pe
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administrativos (11.5%) estimados como muy razonables. EI ndmero de
beneficiarios es del orden de 1.350.000 nifios, aunque solo ¥ de los 160

dias en el afio escolar provee tal servicio.

El PAE por su poblacion objetivo no apunta a reducir la desnutricion sino a
incentivar la participacion educativa y su rendimiento. Las comidas
entregadas por el PAE contendrian solo el 50% de los requisitos caléricos
diarios, el 75% de los requerimientos proteinicos y el 90% de los

micronutrientes necesarios.

El periodo escolar comienza a los 6 afios, momento en que el nifio inicia la
escuela, y termina con la aparicion de los caracteres sexuales secundarios
(pubertad) generalmente hasta los 12 afos, aunque esto puede variar un
poco con relacion al sexo; es un proceso biolégico no sujeto a la cronologia.

El periodo escolar junto con el periodo preescolar (3 a 5 afios) corresponde a

la etapa llamada de “crecimiento estable”.

Dentro de la etapa escolar estdn los nifios de 6 a 10 afios de edad que
tienen un crecimiento lento, mantenido y un incremento progresivo de la
actividad fisica. Adaptan sus comidas al horario escolar, las mismas que
suelen ser desordenadas y asi aumenta el consumo de alimentos basura. El
nifio en esta etapa desarrolla habitos alimenticios mas independientes y lejos

de la vigilancia de los padres.

Las diferencias individuales y sexuales no son mas notables, pero si existe
gran diferencia en el grado de actividad fisica, lo que implica amplias
variaciones en las necesidades energéticas. Ademas, adquieren especial
importancia los factores sociales, ambientales, familiares, habitos,
costumbres con su impacto decisivo en este periodo y en el futura del

nifio”?’.

*’Comisién de alimentos y Nutricion, Academia Nacional de Ciencias — Consejo de
Investigacion ha publicado las recomendaciones diarias para la dieta en América
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Debemos recordar también que este grupo de poblacion es cada vez mas
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receptivo a los mensajes publicitarios. Esta receptividad hace que los nifios y

adolescentes consuman los alimentos de los anuncios.

En la alimentacién del escolar de preferencia debe considerarse lo

recomendado en la piramide alimenticia:

GRAFICO # 1

LECHE, YOGUR,
Y QUESOS

FUENTE: El Blog de la Profe Afio 2010 disponible en http://jany7226.wordpress.com

La base de la Piramide, el area de mayor tamafio, representa los cereales o
granos, sobre todo los granos integrales, que constituyen la base de nuestra
dieta. En medio de la piramide encontraremos vegetales y frutas que nos
ayudan a tener energia mas natural y sin efectos secundarios. Para
asegurarse de obtener mas de la mitad de nuestras calorias de
carbohidratos complejos es preciso consumir las porciones sugeridas en

este grupo. Los grupos disminuyen de tamafio a medida que avanzamos

Requerimientos nutricionales Disponible en http:/www.arraski.es/dietética/.../requerim.htm.
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hacia el vértice de la piramide, ya que la cantidad de alimentos

UNIVERSIDAD DE CUENCA

representados en esos grupos, es menor que la que necesitamos para una
buena salud. La punta o veértice de la piramide representa el grupo mas
pequefio de alimentos, como grasas, aceites y azucares, de los que hay que

comer en menor cantidad?.

NUMERO DE PORCIONES/RACIONES RECOMENDADAS :

De 6 a 8 vasos diarios. Claro esta, esto es para la poblacién general. En
personas fisicamente activas y en el deportista, el agua es vital para

prevenir la deshidratacion y problemas termo regulatorios.

Tamafio de una porcion (ejemplo) : Un (1) vaso de agua (8 onzas).

Primer Nivel de la Piramide: Granos/Cereales y Viandas (Farinaceos).

Alimentos incluidos:

[0 Deben ser productos de grano integral/entero, enriquecido o
reconstituido.

[0 Cereales y derivados: Incluyen los almidones/féculas. Bajo este
grupo se encuentra el arroz, avena, cebada, maiz, trigo y centeno.
También, encontramos productos elaborados de estos granos, tales

como el pan, galletas, pastas y fideos

0 (Hortalizas farinaceas) : Platano y guineos verdes, yuca, papa,

entre otros.

NUumeros de porciones/raciones recomendadas : 7 -12 porciones.

Originalmente, la recomendacion era de 6-11 raciones (1992), pero

American DieteticAssociation (ADA). Utilizacion de la Piramide y el Rétulo Alimenticio para
el establecimiento de patrones alimenticios saludables en los nifios. Disponible en:
http://www.eatright.org/nfs/nfs0399sp.html.
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posteriormente fue adaptado por el Comité de Nutricion de Puerto Rico y la
Universidad de Puerto Rico a 7-12 porciones (1994).

Contribucion de nutrientes mas importantes

0 Cereales y derivados : Proteina vegetal, hierro, vitamina B-1,

Niacina, folacina, riboflavina y magnesio.

0 Hortalizas farinaceas : Buenas fuentes de hierro y vitamina B-1
(tiamina). El aporte de la vitamina A varia (ej. EI camote tiene un
contenido alto en vitamina A y el platano verde es una buena fuente
de dicha vitamina). El contenido de proteina es bajo. Practicamente

contiene nada de grasa.

Segundo Nivel de la Piramide: Frutas y Hortalizas/V  egetales

Alimentos incluidos : Este grupo abarca todas las hortalizas que no sean
cereales. Por ejemplo, tenemos los vegetales verdes de hojas y de tallo, y
los vegetales amarillos (o anaranjados), entre otras hortalizas. Dentro de los
vegetales verdes de hojas hallamos la espinaca, berros, hojas de nabo,
hojas de remolacha, acelga, lechuga entre otros). Es importante que la dieta
incluya vegetales de hojas color verde intenso, tales como espinacas,
acelga, entre otras, por lo menos de tres (3) a cuatro (4) veces a la semana.
En las hortalizas amarillas/anaranjadas, encontramos la calabaza vy
zanahoria, se sugiere consumir de tres (3) a cuatro (4) veces a la semana de
estas hortalizas de color anaranjado. Ademas, bajo el grupo de los vegetales
se contemplan los granos tiernos, pimientos verdes, la berenjena, aguacate,
pepinillo, cebolla, ajo, coliflor, col, el apio, entre otros. Se recomienda el
consumo regular de hortalizas tales como el repollo, coliflor y coles de
Bruselas. Estas ultimas proveen una cantidad significante de fibra/celulosa,
lo cual ayuda a prevenir el cancer y a controlar la absorcion de colesterol en

el cuerpo.
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Numero de raciones recomendadas : De 2 a 4 porciones.
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Contribucion de nutrientes mas importantes  : Los vegetales verdes de
hojas y amarillos proveen pro-vitamina A (caroteno), fibra, hierro, vitamina C,
calcio, acido ascorbico, riboflavina, vitamina K y vitamina E. Otros vegetales
aportan potasio, magnesio, fibra, vitamina A en menor cantidad.

Frutas

Alimentos incluidos : Los alimentos bajo este grupo incluyen todas las
frutas que se emplean como aperitivo, postre o merienda. Se recomienda
consumir principalmente las frutas frescas. Por ejemplo, encontramos
aquellas ricas en vitamina C, tales como la guayaba, y frutas citricas (ej.
mandarina/naranja dulce, toronja, limén dulce). Otras frutas que se pueden
mencionar son la pifia, guineo maduro, mango, capuli, papaya, melocoton,

tomate, entre otros. Ademas, se incluyen también los jugos de fruta.

NuUmero de porciones/raciones recomendadas : 2 a 4 porciones.

Tamafio de una porcion (ejemplo)

0 Frutas ricas en vitamina C : 1 guayaba mediana, 1

mandarina/naranja dulce., 1/2 toronja mediana, 1 limon dulce.

0 Otras frutas : 1 fruta mediana (ej. guineo, mango, melocoton,
manzana, entre otras), 1 rebanada de pifia, 1 tajada grande de

papaya, ¥ taza de frutas picadas

0 Jugos de frutas : 1/2 taza de jugo de mandarina o toronja (1 vaso

pequefio de 5 a 6 onzas).
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Contribucion de nutrientes mas importantes

0 Frutas ricas en vitamina C y citricas  : Acido ascorbico (vitamina C),

fibra, acido folico (folacina).

0 Otras frutas : Potasio, vitamina A en las frutas amarillas; hierro y

calcio.

0 Jugos de fruta : Vitamina C, folacina en jugo de mandarina (naranja

dulce).

Tercer Nivel de la Piramide: Leche, Carnes y Sustitutos.

Leche y Otros Productos Lacteos (Lacticinios).

Alimentos incluidos : En el grupo de los lacteos encontramos:

0 La leche: El grupo incluye toda clase de leche. Por ejemplo, se
encuentra la leche fresca integra pasteurizada, descremada (sin
grasa) y pasteurizada, homogenizada (acidificada), fortificada.
Tenemos, también, la leche desecada o deshidratada (en polvo), la
cual puede ser descremada o integra. Otras formas de leche son la
leche evaporada, leche condensada, leche maternizada y leche

cuajada (yogur).

Derivados de leche (sustitutos) : Queso, mantequilla, crema de leche.

Numero de porciones/raciones recomendadas : En general, se
recomienda consumir de dos (2) a tres (3) porciones diarias. A base de
poblaciones particulares, tenemos que los adultos y los nifios entre los 2 y
12 afos deben consumir diariamente de 16 a 24 onzas de leche.
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O Nifios: En niflos menores de 9 afios, se sugieren de 2-3 0 mas

porciones. Para nifios de 9 a 12 afos, se recomienda 3 6 mas
porciones.
Contribucion de nutrientes mas importantes . Calcio, fosforo, riboflavina,

proteinas, vitamina A (leche integra o fortificada), tiamina, hidratos de
carbono, grasas, vitamina B-12, folacina, magnesio, vitamina D (si se

fortifica), sodio y agua (87% de la leche se compone de agua).

CARNES Y SUSTITUTOS ALTOS EN PROTEINA

Alimentos incluidos : Todo tipo de carne, tales como la carne roja de res,
cerdo, aves, pescado, bacalao, mariscos, ternera, carnes organicas (ej.
higado), embutidos (salchichas, chorizos, entre otras). También se incluyen
los sustitutos. Aqui encontramos los huevos, queso, legumbres que
provienen de la tierra (ej. lentejas, guisantes o alverja, habichuelas soya,
mani), fréjol, garbanzo, habas, lima, habichuelas (blancas, coloradas,
negras), entre otras. Los alimentos del tipo de la nuez se encuentran dentro

de los sustitutos de las proteinas.

Contribucion de nutrientes mas importantes  : Proteina, zinc, hierro,
vitamina B-12, B-6, vitamina A (principalmente en el higado y yema de
huevo), niacina y riboflavina en las legumbres, vitamina B-1 (tiamina) en la

carne de cerdo y sodio.

GRASAS, ACEITES Y AZUCARES

En el tope de la Pirdamide hay dibujado circulos que representan las grasas y
triangulos que representan los azucares. También aparecen circulos y
triangulos en otros grupos de alimentos que contienen grasas o azucares en

forma natural o anadida.
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Alimentos incluidos : La palabra grasas se refiere al aceite (vegetal y de

pescado), manteca, mantequilla, margarina, aderezo, mayonesa, entre otras.
En las azlcares se incluyen miel de abeja, azUcar de cafia (de mesa) blanca

0 negra.

Numero de porciones/raciones recomendadas : El uso de estos alimentos
debe ser limitado. Posiblemente, una (1) porcion sea lo suficiente para cada

uno (grasas y azucares).
CONTRIBUCION DE NUTRIENTES MAS IMPORTANTES

Las grasas son fuentes de calorias concentradas (9 calorias por gramo).
Aportan vitaminas liposolubles (solubles en grasa), tales como la vitamina A
y D, y vitamina E (en aceites vegetales). Los aceites proveen acidos grasos
esenciales/polisaturados. Su consumo en exceso contribuye grandemente al

sobrepeso y obesidad.*

®portal Educativo Publicacién de la direccién General de Cultura y Educaciéon de la
Provincia de Buenos Aires Afio 2-N°4-Septiembre/octubre2007-
Revistadedistribuciongratuita. La Alimentacién y la Escuela Iniciativa de Kioscos Saludables.
Programa de Educacién Alimentaria Nutricional PEAN. Nutricién en el Escolar afio 2000.Dr
José Ortiz Segarra. Trabajos de Investigacion; Editorial del Austro Cuenca Ecuador Enero
del 2008.
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TABLA # 2: REQUERIMIENTOS DE ENERGIA ALIMENTARIA EN NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES SEGUN EDAD Y SEXO. %0,

Edad PESO Calorias | Proteinas Vit. A [Vit. D |Vit. E |Vit. | Tiamina | Riboflavina [Niacina Vit. | Folato Vit. Calcio Fosforo Magnesio | Hierro |Zinc Yodo
sexo (Kg.) Kcal ar. ER mcg mg Cc mg mg mg B6 mcg B12 mg mg mg mg mg mcg
mg mg mcg
Afos
(ambos
Sexos)
1 10 1040 20 350 10 5 20 0.5 0.6 7.3 0.9 70 0.7 500 500 80 9 4 50
2 12 1260 21 420 5 5 25 0.6 0.8 8.8 0.9 90 0.8 500 500 100 9 4 60
3 14 1390 24 460 5 5 28 0.7 0.8 9.7 0.9 100 0.9 500 500 105 9 5 70
4 16 1540 27 510 5 6 31 0.8 0.9 10.8 13 110 1.0 600 600 115 9 5 80
5 18 1640 29 550 5 6 33 0.8 1.0 115 13 110 11 600 600 125 9 6 80
6 20 1730 31 580 5 6 35 0.9 1.0 12.1 1.3 120 1.2 600 600 130 13 6 90
7 22 1790 34 600 25 6 36 0.9 11 125 1.6 120 1.2 700 700 135 13 6 90
8 25 1830 38 610 25 7 37 0.9 11 12.8 1.6 130 1.3 700 700 140 13 6 90
9 28 1900 41 630 2.5 7 38 1.0 1.1 13.3 1.6 140 1.3 700 700 140 13 6 100
Hombres
10-12 36 2270 48 760 25 8 45 11 14 15.9 1.8 160 15 900 900 70 16 7 110
13-15 51 2670 51 900 2.5 8 55 1.3 1.6 18.7 1.8 190 1.8 1100 1100 200 29 8 130
16-17
Mujeres
10-12 37 2000 46 670 25 8 45 1.0 1.2 14.0 1.8 140 1.3 1000 1000 150 20 6 100
13-15 50 2200 50 730 25 8 55 11 1.3 15.4 1.8 150 15 800 800 165 22 7 110
%0 https://www.icbf.gov.colichf/directorio/portel/libreria/pdf/BASESTECNICASGUIAALIMENTARIAPOBLACIONMAYORDE2A%c3%910S. pdf
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CAPITULO Il

MARCO REFERENCIAL

2. DATOS GENERALES DE LA ESCUELA MANUEL MARIA MUNOZ
CUEVA

Nombre de Institucién: Escuela Manuel Maria Mufioz Cueva

GRAFICO # 2

Fuente: Fotografia tomada en las afueras de la institucion.
Elaborado: Los Autores

Modalidad: Presencial
Tipo: Vespertina
Horario: 2pm a 6pm

Servicios a la institucion:

O Agua
O Luz Teléfono

O Alcantarillado
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[0 Asfaltado vial
0 Servicio de transporte publico (Bus de la linea 6, Linea 20, Linea 18,

cada 5 min. y cuarto hora).

Cobertura: Es una institucion de tipo publica.
Finalidad: Servicios que presta, Educacion Preescolar y Escolar.

Ubicacion: Direccion: Juan Montalvo y A. Mufioz Vernaza.

GRAFICO # 3
Croquis de la ubicacion de la Escuela Manuel Maria ~ Mufioz
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Fuente: http/red-pronino/mmc/files/2010/01/dsc.
Elaboracion: Los Autores

2.1 Datos Histéricos de la fundaciéon de la Escuela

2.1.1 Biografia del Patrono (1845 — 1976)

Manuel Mufioz Cueva, nace en la parroquia Turi, el 24 de diciembre de
1895, queda huérfano de padre en su tierna edad y sera su madre Dofa
Jesus Cueva, quién velara por su formacion, apoyandose en la pequefia

hacienda que poseia.
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Si bien, las primeras letras, aprende de su madre y del administrador de la
hacienda llamado con carifio Don Joa, es precisamente este Ultimo con
quién compartia los espacios libres y en gran medida su formacion y
temperamento. Ingresa a una de las escuelas de Cuenca, luego sus estudios

secundarios los realiza en el Colegio San Luis, antiguo Seminario.

Cuando adulto recién graduado de bachiller, ingresa al magisterio fiscal
y junto con su primo hermano el Doctor Carlos Cueva Tamariz fundan la
1ra Escuela LUIS CORDERO, en el afio 1917, siendo profesor del primer
grado, en el tiempo que era Director de Educacion el Dr. Daniel Cérdova

Toral.

Manuel Mufioz Cueva, desarrollé una gran actividad periodistica, misma
gue no abandond hasta su muerte. Fue ademas escritor de fuste, sus
poemas, cuentos y sobretodo crénicos y costumbrismos son reconocidos
por la critica como uno de los mejores de la época. Toda su produccién
nos pone en contacto con un mundo lleno de realidades y habitos de la
sociedad magistralmente descritos y narrados por su sensibilidad

vivencial.

Solamente leyendo sus textos y produccion, podemos valorar su genial
capacidad de autodidacta y maestro, porque el estudio de la literatura
con Manuel Muioz Cueva y su dominio de la lengua francesa no se
puede limitar a una simple confrontacion estética, sino que lleva implicita
una busqueda de elementos histoéricos, sociales, culturales que aclaran

las perspectivas de una sociedad reinante de la época.

Escribié en prosa y abord6 temas diversos de gran contenido filoséfico y
también humanista. Ayudo y sirvidé a una gran cantidad de intelectuales
en la guia y redaccion de tesis de investigacion y su graduacion lo deben

mucho a Mufioz Cueva.
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Si podemos hablar de género o una variacion, citaremos el instrumento
literario de la cronica periodistica, que habia desarrollado a través del
conocimiento y dominio del francés, la informacion menuda sobre la vida
social, mundana y cultural de la ciudad. Manuel Mufioz Cueva, traza con
gran vigor de coloridos cuadros, costumbres y crénicas populares, quiza

no del todo olvidadas, dentro del narrador.

El aflo de 1924, ser& el afio de riqueza literaria, que lo plasma en los
peridodicos de Cuenca. Sus relatos costumbristas que bajo el titulo de
CRONICAS POPULARES, se haran merecedores de la atencién de sus
lectores y amigos. Relatos que mas tarde seran publicados por los
profesores del Colegio Benigno Malo, postmortem, con el titulo de
CUENTOS MORLACOS.

Esta publicacion, sirvié para consagrar a Manuel Mufioz Cueva, como
uno de los mejores de su generacion. También es creador de la diminuta
biografia, que con estilo agil y punzante recurre a la belleza literaria para
dar testimonio de ser un gran estilista en las letras y en los afos
posteriores, escribirh OTRA VEZ LA TIERRA MORLACA, para referirse

a las llagas ocultas de la realidad de la época.

El dominio de las letras, sus estudios e inclinacion por la lengua
vernacula y el francés le permitié traducir al quichua EL CANTAR DE
LOS CATARES DE SALOMON, bello idilio campesino que le acredita
como una de las mas delicadas concepciones de la mente humana. El
Cantar se adentré en el corazén del pueblo a través de sus propias
palabras, que no son sino el testimonio de su delicada y sensitiva

expresion literaria:

La mas ingenua serenata, en la onda noche, alumbrase con los ojos
de Sulamita, inquiriéndose de amor. Abreme bien mio , abreme el

corazén, que tengo frio”... "Abreme, paloma mia, po  rque mi cabeza
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esta llena de rocio y mis cabellos del relente de | a noche" decia en

uno de sus escritos geniales.

Vivio de modelar, formar y ensefiar a generaciones sembré y cosecho
por doquier esa mistica de trabajar con nifios y jovenes, con sus ochenta
y dos afos de existencia, llevaba sobre su cabeza cana la caracterizada
y tipica boina; y protegido con su rayado poncho. Paseabas lentamente
y arrastrando ya sus pies, el mecenas de la pobreza franciscana; pero,
el mas grande por sus ideales y virtudes el pensamiento y préactica
socialista que no se compadecia con una miserable pensién jubilar que

percibia sus ultimos afios de existencia.

El 3 de noviembre de 1975, el Dictador Rodriguez Lara, en sesién
Solemne del cabildo de Cuenca, anuncia que se asigna una pensiéon de
5.000 sucres, que luego fue reducida a 4.000. Sera el 25 de febrero de
1976 cuando el corazon del maestro, dejé de latir; hombre que jamas
vivio de la genuflexion de los acolitos, ni echd incienso a los de
gabardina con botones dorados. Jamas fue en pos de migajas de gloria;
asi le recordamos a Manuel Mufioz Cueva. Hombre de gran inteligencia,
humildad y talento. Es por eso que los alumnos, profesores y padres de
familia de esta institucion nos sentimos orgullosos de que nuestro
Plantel, lleve el nombre de este ciudadano cuencano que dio lustre a la

tierra morlaca. 3

%! Fuente: Documentos entregados por el director de la escuela Manuel Maria Mufioz
Cueva del Canton Cuenca.
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2.1.2 HISTORIA DE LA ESCUELA FISCAL, MIXTA, VESPERT INA
"MANUEL MARIA MUNOZ CUEVA”

GRAFICO # 4
| YF
e ——

echELA £

Fuente: http://blogs.educared.org/red-pronino/mmmc/
Elaborado: Los Autores

La Escuela "Manuel Mufioz Cueva", tiene sus origenes en el afio 1979, en el
mes de octubre y sin nombre, funcionando en el local de la Escuela Fiscal
LUIS CORDERO y en horario vespertino, con el propésito de satisfacer la
demanda de matricula que la sociedad de ese entonces exigia a La
Direccion de Educacion para que sean admitidos en la referida escuela por
Su prestigio y trayectoria de ser una de las primeras escuelas fundadas en la

ciudad de Cuenca.

Una vez cumplido el primer afio de vida de esta nueva institucion educativa,
el Ministerio de Educacion y la Direccion de Educacion de Azuay, mediante
acuerdo N° 598, el 28 de agosto de 1980, bautizan a esta escuela con el
nombre del inmortal escritor, periodista, mecenas de la cultura, pionero del
costumbrismo narrativo ecuatoriano el DR. MANUEL MARIA MUNOZ
CUEVA, con el objetivo de hacer justicia y perpetuar su nombre como
ejemplo de sabiduria, humildad y el haber sido el primer profesor de
PRIMER GRADO de La Escuela Luis Cordero, creada en 1917.
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La naciente escuela que comienza a funcionar en el local compartido con La
LUIS CORDERO, cuenta con siete profesores, siendo su primer Director el
Sefior Rodrigo Mogrovejo, el mismo que en corto tiempo fue sustituido por el
Sefior Vicente Martinez Enriquez. La planta del Personal Docente inicial,
estaba integrada por maestros de la talla de Nancy Le6n Miznaza, en primer
grado; José Alvarez, en segundo grado: Carlos Herrera, en tercer grado:
César Chiriboga, en cuarto grado: Manuel Zabala en el quinto grado y

Vicente Martinez en el sexto grado y como Director de la escuela.

Para el tercer afio de vida: 1981 - 1982, la escuela MANUEL MUNOZ
CUEVA, se encuentra en conflictos internos, confrontaciones entre
profesores y director, director con padres de familia y estos con los maestros
a tal punto que la Direccion de Educacion con su titular a la cabeza, el Lcdo.
Galo Fajardo Noria, y las competencias que le asignaba La Ley Organica de
Educacioén, realiza una reorganizacion total de la institucion. Los maestros

son reubicados en distintas escuelas de la ciudad.

Desde el primero de febrero de 1982 la Direccion de Educacion, entregd a
La Facultad de Filosofia y Letras de La Universidad de Cuenca, la
administracion pedagdgica de la Escuela MANUEL MUNOZ CUEVA, con el
anico fin de que sea ANEXADA en calidad de Escuela de Practica Docente y
Experimentacion pedagogica de los futuros maestros que venia preparando
ha Facultad de Filosofia; a través de La Especialidad de Licenciatura en
Primaria, mediante un Convenio establecido entre la Universidad de Cuenca

(Facultad de Filosofia) — Ministerio de Educacion.

Dicho convenio proporcionaria a la sociedad tres promociones en los cinco
afios posteriores a la fecha de la firma del mismo; con las competencias de

seleccionar a los profesores para la escuela MANUEL MUNOZ CUEVA.,

Seis. Fuimos los primeros profesores que nos incorporamos a formar parte

de ese Personal Docente: Romeo A. Veintenilla P., como Director y profesor
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del tercer grado, Edgar Quito Ulloa profesor del primer grado, Segundo
Gonzalo Calle del segundo grado, Lupe Jara de cuarto grado, Segundo Calle
Angulo del quinto grado y Florencio Gonzéalez del sexto grado. Es necesario
anotar que los escogidos fueron mediante un concurso de seleccion de
carpetas y demas méritos, nos encontrdbamos cursando el dltimo afio de
estudios universitarios en la Facultad de Filosofia, en distintas

especialidades.

Segun el Convenio, el préximo afo lectivo: 1982 -. 1983, la Direccion de
Educaciéon debia incrementar siete partidas adicionales a fin de establecer
una escuela de doce paralelos y el Director quede sin grado y dedique su
tiempo a la administracion de la institucion; asi como a la supervision y
coordinacion de la Practica Docente era la ciudad, en la zona rural y servir
de nexo entre la escuela y el departamento de Préactica de la facultad que
presidia el Lcdo. Luis Marquez Cardenas.

Los nuevos maestros que se incorporaron como incrementos en este afio
lectivo el Ministerio de Educacion en cumplimiento del mismo convenio,
emite el Acuerdo de anexion a la facultad de Filosofia, con el N5001 de
fecha 3 de septiembre de 1982; el mismo que dice textualmente.” “La
Escuela MANUEL MUNOZ CUEVA, se anexa a la facultad de Filosofia,
Letras y Ciencias de La Educacion de La Universidad de Cuenca’...
“COMUNIQUESE, en Quito a 16 de septiembre de 1982.F. CLAUDIO
MALPO GONZALEZ, Ministro de Educacion.

Para este mismo afio lectivo 82-83, la escuela es cambiada de local,
pasando a funcionar en La Escuela Tres de Noviembre.

Con este personal Docente constantemente renovado es de sefalar que la
Escuela trabajé para la Facultad de Filosofia hasta el afio de 1988, en el que
tramitamos servir al Instituto RICARDO MARQUEZ TAPIA, en vista de haber

concluido el Convenio con la Universidad y facultad de Filosofia. Los
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maestros con la misma mistica asumida con la facultad, emprendimos la
tarea de orientar a los futuros maestros que el Instituto formaba, las
experiencias amplias de cada uno se puso al servicio e intercambio este

proceso de formacion docente.

El afio de 1990, también es digno de resaltar puesto que la escuela en el
afio 90 — 91, se cambia de local y comienza a funcionar en el comodo y
moderno local de la FEDERICO PROANO, hasta la presente fecha, existe
una empatia con la direccién de la escuela de la mafana y tratamos de
superar cualquier escollo para robustecer la unidad de los maestros y
maestras para ser los forjadores de nifios y nifias felices, solidarios,
cultivadores de las practicas de valores de honestidad, respeto, identidad y

trabajo mutuo.

La historia continlia con nuevos actores afio tras afio, que son los nifios(as)
que se educan en la escuela y que durante veinte y cinco afos la escuela
vienen sirviendo con el profesionalismo, la ética y moral de maestros y
maestras cuyo objetivo final es de alcanzar nifios y joévenes felices y

solidarios.??

2.2 SITUACION ACTUAL

Para el afio lectivo 2009- 2010, la escuela sufre la ausencia de cuatro
maestros que por decision voluntaria y libre se acogieron a los beneficios
de la jubilacién; ellos son: Profesora Piedad Martinez Coronel de Cultura
estética, Prof. Segundo Criollo Chamba del tercer afio, Lcdo. Jaime
Astudillo Cedillo del cuarto afio A y Prof. Manuel Rodrigo Bravo Avilés del

Séptimo afio A.

*’FUENTE: Archivos de la Direccién de la escuela Manuel Maria Mufioz Cueva
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2.2.1 Capacidad de las Aulas

Existe capacidad de 30 a 40 estudiantes por aula, la cual esta en
condiciones para la capacidad de todos los estudiantes que se encuentran

en la institucion educativa.

2.2.2 Condiciones Sanitarias

Las Baterias sanitarias de la escuela se encuentran en buen estado
higiénico la cual es factible para los nifios/as para una buena salud y buen

estado higiénico de cada uno de ellos.

Existen bafios separados para niflos y nifias lavadores de manos

individuales.
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2.3 ORGANIGRAMA *3

Director de la Escuela Manuel
Maria Munoz Cueva

Supervisor
)
Coordinaciones
» ----Prof. De Musica
» --—--Prof. Cultura Fisica
» ----Prof. Computacion
Rigesores » ----Prof. Inglés
» ----Prof. C. Estética
» ----Servicio de bar
Comité de
Padres de
Familia
Padres de
familia

3FUENTE DE INFORMACION: Director de la Escuela Manuel Maria Mufioz Cueva del Cantén Cuenca
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2.4 VISION INSTITUCIONAL

[0 Actualizar a los directivos y personal docente en corrientes
pedagdgicas, utilizacion de las Tics y en los fundamentos de la

reforma educativa.

[0 Capacitar en metodologias activas de aprendizaje, como
organizadores graficos, juegos recreativos. y en metodologias

logisticas para la coherencia con el enfoque pedagdgico.

[0 Cultivar las buenas relaciones humanas entre los componentes de la

comunidad educativa.
[0 Educar en ética, valores y moral

0 Pasar del enciclopedismo y del reduccionismo a la interdisciplinaridad,

multidisciplinar edad, transdisciplinaridad, ecodisciplinariedad.

2.5 MISION INSTITUCIONAL

“Formar a la nifiez de manera integral mediante los apréndeles, saberes y
valores para que ejerzan un verdadero liderazgo moral y transformacional a

nivel personal, familiar y profesional”.
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Institucién tiene

2.6La
continuacion se transcribe el FODA DE LA ESCUELA 34,

realizado su planificacion

estratégica a

FORTALEZAS

DEBILIDADES

ADMINISTRATIVO

® Cumplimiento de funciones de
acuerdo al orgénico funcional y a
disposiciones ministeriales.

® Eficiente desempenio institucional.

= Equipamiento institucional.
PEDAGOGICOS

& Personal docente profesional y
experimentado.

® Predisposicion al cambio de
actitud.

® Predisposicion a la innovacion.

= Nivel aceptable de aprendizajes
de los estudiantes.

FINANCIEROS

® Apoyo econémico del MEC
(Ministerio de Educacion
Cientifica).

® Manejo adecuado de los fondos
de la institucion.

SOCIOCULTURAL

& Colaboracion de los padres de
familia en las actividades
programadas por la institucion.

ADMINISTRATIVO

= Aprobacion del Reglamento
Interno.

= Elaboracion del Codigo de
convivencia.

PEDAGOGICOS

& Construccion del PEI.

® Actualizacion de metodologias.

& Deficiente manejo de los tics.

= Estudiantes con problemas de
aprendizaje.

FINANCIEROS

% Reducido presupuesto.
= Limitaciones a la autogestion.

SOCIOCULTURAL

% Ausencia del sexo masculino a
las asambleas de padres de
familia.

= Desorganizacion de familias.

34FUENTE: Archivo de la Direccion de la Escuela “Manuel Maria Mufioz Cueva”.

Elaborado: Los Autores
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OPORTUNIDADES

AMENAZAS

POLITICO

& Relaciones aceptables con las
autoridades locales.
® Apoyo de organismo

gubernamentales locales (OGS).

EDUCATIVO

& Dotacion de libros del MEC.
= Ofertas de estudio.

POLITICO

= Politica de gobierno.

EDUCATIVO

# Creacion de acuerdos 'y
disposiciones al margen de la
ley.

& La influencia nociva de la radio
y Television.

& Evaluacion del desempefio
docente.

2.7 POLITICAS INSTITUCIONALES

1. La escuela Manuel Maria Mufoz Cueva tendra como

politica

programar las demandas de los estudiantes, docentes, padres de familia
y comunidad para una educacién basica que propicie la calidad humana

y la excelencia educativa en el marco del desarrollo humano sustentable.

. Se promovera la participacion activa y unidad de los actores
fundamentales del proceso educativo: estudiantes, docentes y padres de

familia.

. Una actitud de cambio y de innovacion curricular aplicando nuevas

metodologias de aprendizaje y proporcionando conocimientos

informéaticos
. Actualizacién participativa y periddica del proyecto curricular institucional.

. Apoyo a procesos de mejoramiento profesional de los directivos y
docentes
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6. Fortalecimiento del programa de Educacion Familiar.
7. Formacién permanente de los docentes.

8. Conformacion de comisiones para que acomparfen en los procesos de

formacion y educacion.

2.8 DESCRIPCION DE LA ESCUELA ESTRUCTURA FiSICA *.

La escuela dispone de 3 bloques de hormigén armado y estructura metalica

prefabricada, distribuido de la siguiente manera:

a) Primer Blogue: Esta ubicados al fondo de la entrada principal,

funcionan quinto, sexto, séptimo grado.

b) Segundo Bloque: Funciona primero, segundo, tercero y cuarto grado
de basica, bar y comedor a mano derecha de la parte frontal.

c) Tercer Blogue: Aqui se encuentra la casa del conserje, sala de

computo y direccion.
2.8.1 NUMERO DE AULAS, DEPENDENCIAS Y SU DISTRIBUCI ON

DISTRIBUCION DE LA AULAS : Son 22 aulas que estan distribuidas por

grados mas una sala para informatica, sala de videos y la direccion.

BAR

El bar esta ubicado en la parte frontal al fondo a mano derecha.

% FUENTE: Recoleccion de la informacion Los Autores de este Estudio.
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BANOS

La escuela cuenta con ocho baterias sanitaria, dispone de 7 servicios
higiénicos cada uno de ellos tiene un espacio de 1m? y un basurero; ademas
existe tres urinarios para varones y un lavabo de manos con 6 grifos de agua
a una altura de 50 cm. Lo que demuestra la falta de infraestructura sanitaria
de la escuela ya que por ser mixta no cuenta con una division para hombres
y mujeres teniendo que usar ademas por cada bafio un total de 50 nifios y

nifias aproximadamente.
CAMPOS DEPORTIVOS Y DE RECREACION

CANCHA MULTIPLE: Es amplia con sefializacién mdltiple para las practicas
de varios deportes como basquet, presentacién de actos en fechas civicas,
como danzas, teatro, etc.
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CAPITULO IV
HIPOTESIS

La prevalencia de los problemas de malnutricibn como bajo peso,

sobrepeso, obesidad en los nifios de educacion basica fiscal del cantén

Cu

enca es alto debido a la situacién socio-econdmica familiar, nivel de

educacion y situacion nutricional familiar, los mismos que indican el

crecimiento y desarrollo de los nifios en forma de valores subnormales o

por sobre lo normal.

OBJETIVOS

Objetivo General

Determinar la prevalencia del estado nutricional de los nifios/nifias de
educacion basica de la escuela fiscal Manuel Maria Mufioz Cueva
del Canton Cuenca y disefiar micro proyectos de intervencion
nutricional para quienes presentan problemas de bajo peso y

obesidad.

Objetivos Especificos

Dia

Determinar el bajo peso, sobre peso y obesidad en nifios y niflas de
educacion basica de la escuela Manuel Maria Mufioz Cueva del
canton, mediante la valoracion del peso/edad, las curvas de la NCHS

e indice de masa corporal (IMC)

Valorar el peso y la talla de los nifios/as de las escuelas a través de
las formulas de Nelson determinado el peso/edad; talla/edad, y las
curvas de la NCHS.
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4 ldentificar los problemas de malnutricién: bajo peso, sobrepeso y
obesidad e informar sobre los resultados obtenidos a las autoridades

de las instituciones educativas.
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3. DISENO METODOLOGICO

3.1 TIPO DE INVESTIGACION

La metodologia de investigacion aplicada en el estudio es de tipo
cuantitativa, con disefio de tablas y graficos estadisticos, a mas de la

intervencion, con calculos de valores promedio.

El andlisis interpretativo rescata los valores extremos y la asociacion de

variaciones en funcion de la pobreza familiar y tipo de escuela.

3.2 TIPO DE ESTUDIO

Es un estudio de tipo descriptivo transversal, para los estudios que
buscan especificar las propiedades, la prevalencia de los problemas de
mal nutricion en los/las nifios/nifias de la educacion basica fiscal del

cantdon Cuenca.

Estos estudios buscan especificar las propiedades caracteristicas,
perfiles importantes de personas, grupos, comunidades o cualquier otro
fendmeno que se someta a un analisis (Danhke 1989). Miden, evaltuan o
recolectan datos sobre diversos aspectos dimensiones o componentes

de fendmeno a investigar.

En esta investigacion se describe la prevalencia de bajo peso,
sobrepeso y obesidad en los/las nifios/nifias de educacion basica fiscal,
con la finalidad de estimar la magnitud y distribucion de estos problemas

en un momento y tiempo determinado.

Este disefio de investigacion no permite identificar relaciones causales
entre los factores estudiados, puesto que mide simultAneamente efecto

(variable dependiente) y exposicion (variable independiente).
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3.3 METODO DE ESTUDIO

Inductivo — Deductivo.- Método que se aplicé por etapas 0 momentos

del estudio de las partes al todo o del todo a las partes.

Su utilidad es proporcionar una vision amplia de los procesos y
fendmenos de estudio. Constituye un sistema complejo de estudio,

complejidad mayor.
3.4 UNIDAD DE OBSERVACION

Nifios del segundo al séptimo de basica de la Escuela Manuel Maria

Mufioz Cueva y la familia.
3.5 UNIVERSO Y MUESTRA

El universo estuvo constituido por 389 nifios/as de la Escuela Manuel Maria

Mufoz Cueva.

Para el célculo de la muestra se aplico la formula estadistica:

m

=cg[m—1]+1

n

n=Muestra
c=0,10
m= poblacion (Universo)

El total de la muestra es de 80.

Para la seleccion de cada uno de los grados se procedio a aplicar la formula
de cada uno de ellos, los mismos que estan distribuidos de la siguiente

manera:
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TABLA # 3: Numero de alumnos por grado

NUMERO DE ALUMNOS POR GRADOS
Segundo A 24
Segundo B 23
Tercero A 22
Tercero B 27

Cuarto A 36
Cuarto B 35
Quinto A 39
Quinto B 40
Sexto A 39
Sexto B 41
Séptimo A 31
Séptimo B 32
Total de alumnos 389

Fuente: Lista de alumnos de la Escuela Manuel Maria Mufioz Cueva.
Elaborado: Los Autores
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Aplicacién de la formula de muestreo.

Se realiz6 aplicando la férmula estadistica.

_ T
CCm-—-1)+1

T

389
n = -
0,102(389 — 1) +1

389
n =
0,01(388) +1

389
n=—_—->
388+1
389
n=——
4.88
n =797
Total: 80

Para determinar el nimero de nifilos/as de la muestra, se dividié para el
namero de grados (80:12=6 y 7 nifios/as) y para la seleccién de los nifios/as

se considero la firma del consentimiento informado y luego se hizo el sorteo

3.6 UNIDAD DE ANALISIS

Niflos con bajo peso, sobrepeso y obesidad de la Escuela Manuel Maria

Mufoz Cueva.

El analisis se realiz6 a través de la estadistica descriptiva e inferencial

mediante los programas:

O Microsoft Office Word: Es un procesador de textos utilizado para la

manipulacion de Documentos basados en texto.
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0 Excel: Es un programa de hoja de calculo, los datos y las formulas

necesarias para su tratamiento se introducen en formularios
tabulares, se utilizan para analizar, controlar, planificar y evaluar el
impacto de los cambios reales o propuestos sobre una estrategia

econdmica.

Para la recoleccion de la informacion se aplico las formulas de Nelson, en la
que se establece la relacién peso/edad; talla/edad y para el IMC se utilizo la
tabla de Cronk (Ver Anexo llI).

0 Férmula para calcular la relacién peso/edad
Edad en afios x 3 + 3

0 Férmula para calcular la relacién talla/edad
Edad en afios x 6.5 + 70

0 Formula para el célculo del indice de Masa Corporal relacionado
con los percentiles de Cronk y adaptado por la NCHS

Peso Kg.
IMO = ———
Talla m*
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3.7VARIABLES
VALORACION DE BAJO PESO, SOBREPESO Y OBESIDAD DE LOS
NINOS/AS DE LA ESCUELA MANUEL MARIA MUNOZ CUEVA DEL

CANTON CUENCA 2011-2012.

OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

INDEPENDIENTES 1

Nivel de

Condicidn .,
educacién

socioecondmica ]

Situacién nutricional ;

familiar
INTERVINIENTE ]
Salud ]
Bajo INDEPENDIENTE 1 S——
Peso
Sobre peso ]

DE CONTROL ]

Sexo Edad Procedencia 1 Residencia
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3.8 CUADRO DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variable Tlp_o de Definicion Dimension Indicador Escala
Variable
Situacion Cuantitativa Conjunto de caracteristicas | Econémica | Ingresos Econémicos | 100 — 200
Econdmica Independiente relacionadas con la 201 - 300
Familiar participacion en la ganancia, 301 — 400
social,. la satisfafcc.:ién de las 401 — 500
.neces!c,iades basicas y la 501 — 600
insercion en el aparato
productivo. 601 — 700
701 - 800
801 - 900
901 - 1000
Mas de 1000
Més de 1500
Mas de 2000
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Actividad laboral del
padre

Empleado publico
Empleado privado
Jornalero

Profesional en trabajo
publico

Profesional en trabajo
privado

Otros

Actividad laboral de
la madre

Quehaceres domésticos
Empleada publica
Empleada privada
Jornalera

Profesional en trabajo
publico

Profesional en trabajo

privado
Otros
Vivienda Propia
Tipo de tenencia Arrendada
Prestada
Numero de|1234567
habitaciones
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Dotacién de servicios
basicos

Agua potable

Luz eléctrica

Servicios sanitarios
Infraestructura sanitaria

NUumero de personas
gue habitan en la
vivienda

123456789

NUumero de personas
por dormitorio

1234

Numero de personas
por cama

12 3 4ymés

Evaluacion de
condiciones fisicas
de la vivienda:

Ventilacion
lluminacién

Apropiada
No apropiada

Condiciones de
higiene de la vivienda

Apropiada
No apropiada
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Educacion Cuantitativa
independiente

Acceso al conocimiento,
técnicas y valores de la
ciencia y practicas culturales.

Bioldgica
Social
Cultural

Nivel de educacién
de los miembros de
la familia

Analfabetismo
Primaria completa
Primaria incompleta

Secundaria completa
Secundaria incompleta

Superior completa
Superior incompleta

Capacitacion artesanal
Capacitacion técnica

Salud Cualitativa
interviniente

Estado de bienestar fisico,
social y mental.

Bioldgica
Social
Cultural
Econdmica

Acceso a servicios de
salud

Acceso a:

MPS

Seguridad social
Privada

Otros

Condiciones de
estado fisico, social y
mental.

Estado normal

Problemas de
cronicas

Problemas de
aguda
Ausente.

salud

salud

Practicas de higiene

Cuidado corporal
Cuidado de la ropa
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Cuidado y control

alimentos

Cuidado y control

de

de

espacios habitacionales

Bajo peso Cuantitativa Disminucion del peso en los Peso < percentil 10
dependiente nifos debido al desequilibrio | Crecimiento | Talla < percentil 10
entre el aporte de nutrientes IMC < percentil 10
a los tejidos, ya sea por una
dieta inapropiada o utilizacién
defectuosa por parte del
organismo.
Sobrepeso Cuantitativa Exceso de peso para la talla, | Crecimiento | Peso > percentil 10
dependiente debido a un incremento en la Talla > percentil 10
masa muscular. IMC IMC entrep85 — p95
Obesidad Cuantitativa Enfermedad crénica  no | Crecimiento | Peso > percentil 97
dependiente transmisible caracterizada Talla > percentil 97
por el exceso de tejido IMC IMC =0>p95

adiposo en el organismo, por
el ingreso energético
(alimentario) superior al gasto
energético (actividad fisica).
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Edad Cuantitativa Periodo cronologico de la | Biolégica Edad en afios 6-7
control vida 8-9
10-11
12-13
14 - 15
16 afos
Sexo Cualitativa Diferencia  fisica y de | Bioldgico Hombre Masculino
Control conducta que se distingue a Muijer Femenino
los organismos individuales,
segun las funciones que
realizan en los procesos de
reproduccion.
Procedencia | Cualitativa Lugar de origen o nacimiento | Social Lugar de origen Area Urbana
Control de una persona cultural Area Rural
Residencia Cualitativa Lugar de morada o vivienda | Social Lugar de asiento de | Area Urbana
Control de una persona o familia cultural la vivienda Y | Area Rural
desarrollo de la
familia

Fuente: La Investigacion
Elaboracion: Los Autores
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3.9 CRITERIOS DE INCLUSION

En la investigacion se incluye:

O Los nifos/as de la Escuela Manuel Maria Mufioz Cueva, desde los 6 a

los 16 afos.

0 Los nifios/as cuyos padres hayan firmado el consentimiento
informado. (Ver Anexo Il)

0 Los nifios/as que estén aparentemente sanos/as.

INTEGRANTES

El proyecto estad organizado y dirigido por tres docentes de la Escuela de
Enfermeria de la Universidad de Cuenca (poner el nombre de los docentes)

y como responsables las integrantes de esta tesis.

3.10 EQUIPO DE INVESTIGACION

0 Balanza: Esta estuvo en una superficie plana y firme, se calibré cada
toma de peso, para obtener resultados exactos.

El peso se tomo6 en las mismas condiciones a todos los nifios/as, es

decir sin zapatos y el minimo de ropa posible.

0 Cinta métrica metalica: Esta estuvo fija, con la numeracioén clara sin

mover del sitio donde se tomé la talla.

3.11 TECNICAS E INSTRUMENTOS

Las técnicas que se utilizaron son:

[0 La encuesta a los padres de familia de los nifios/as que intervinieron

en la investigacion. (Ver Anexo )
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[0 Técnica de medicidn: control antropométrico.

0 Registro para control de: nombre, edad, sexo a mas de los valores de
peso, talla e IMC.

INSTRUMENTOS

Formularios de registro : En este consta la institucion en donde se realizé la
investigaciéon, nombre, edad, sexo de cada nifio/a. Interrogantes sobre la

condicion socio econdmico y los habitos de nutricion.

Formularios del IMC segun los percentiles de Cronk y adaptado por la
NCHS.

ANALISIS

Para el analisis se cruz6 las variables de peso/edad, talla/edad con la

condicion econdmica, tipo de escuela, procedencia y residencia de los nifios.

Para el procesamiento de la informacién se utilizé el programa Excel y la

estadistica descriptiva.

ASPECTOS ETICOS

En el proceso de la investigacion se aplico los principios éticos, por tanto no
se publicara los nombres de los nifios/as, ni fotografias, los nombres
guedaran solamente entre los niflos/as y las investigadoras. Ademas la
investigaciéon no representd riesgo para el nifio/a, ni erogacion econémica

para los padres o la institucion.

Diana Jacqueline Cardenas C.
Tania Lorena Altamirano A.
Vicente Jovanny Cobefia O. 114



oS (ﬁ‘ws sons

A

UNIVERSIDAD DE CUENCA

3.12 MATRIZ DE DISENO METODOLOGICO

Objetivos especificos

Unidad de
observacion

Unidad de
analisis

Técnicas

Instrumentos

Valorar el peso y la talla de
los nifios y niflas de escuela
Manuel Maria Mufioz Cueva
a través de las formulas del
Nelson determinando el
peso/edad y las curvas de
NCHS.

nifos/as de la
escuela Manuel
Maria Mufioz
Cueva

Peso, talla y edad

Entrevista a los padres
de familia

Técnica de medicion
Control de peso, talla.

Registro de datos

Formulario de registro

Formularios de
crecimiento pondo-
estatura de nifios/as

Formularios  del IMC

segun los percentiles de
Cronk y adaptado por la
NCHS

Valorar el estado nutricional
de nifos/as mediante los
indicadores de indice de
masa corporal(IMC) de la
NCHS

nifios/as de la
escuela Manuel
Maria Mufioz
Cueva

IMC

Entrevista a los padres
de familia

Técnica de medicion

Control y calculo del
indice de masa corporal

Formulario de
registroFormularios de
crecimiento pondo-
estatura de nifios/as

Formularios  del IMC
segun los percentiles de
Cronk
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Identificar los problemas de
mal nutricion: bajo peso,
sobrepeso y obesidad e
informar sobre los
resultados obtenidos a las
autoridades de las
instituciones educativas.

Niflos/as de
escuela Manuel
Maria mufioz
Cueva
Autoridades de
la institucion
educativa

Indicadores
normales,
subnormales
excedentes

(0]

Técnica de mediciéon

Control y registro de
pardmetros de peso,
talla e indice de masa
corporal

Formulario de registro

Formularios de
crecimiento pondo-
estatural de nifios/as de la
NCHS/OPS

Formularios del IMC
segun los percentiles de
Cronk

Fuente: Documento guia para elaboracién de protocolo

Responsables: Los Autores.
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CAPITULO IV

4. RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

PROYECTO DE TESIS
VALORACION DE BAJO PESO, SOBREPESO Y OBESIDAD DE LO S
NINOS/AS DE LA ESCUELA MANUEL MARIA MUNOZ CUEVA DE L
CANTON CUENCA 2011-2012
PLAN DE TABULACION DE INFORMACION
4.1 INFORMACION SOCIOECONOMICA Y NUTRICIONAL
TABLA #1

1.- EDAD Y SEXO DE LOS 80 NINOS/AS DE LA ESCUELA MA NUEL
MARIA MUNOZ CUEVA DEL CANTON CUENCA 2011-2012

EDAD HOMBRES MUJERES
# % # %
6 1.25 0 0
7 7 8.75 9 11.25
8 19 23.75 16 20
9 7 8.75 12 15
10 1 1.25 2 2.5
11 4 5 0 0
12 1 1.25 1 1.25
TOTAL 40 50 40 50

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autoras.
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GRAFICO # 1

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores.

La tabla # 1 y el gréfico # 1 nos demuestra en relacion con la edad, la
mayoria se encuentra en los ocho afios en un alto porcentaje a diferencia de
los nifios/as de nueve y siete afios con diferencia minima, los demas
porcentajes son menores. Mientras que hay igualdad en el sexo con un
50%.
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TABLA # 2

TABLA DE FRECUENCIAS SOBRE LA SITUACION ECONOMICA D E LA
FAMILIA DE LOS NINOS/AS DEL SEGUNDO AL SEPTIMO ANO DE
EDUCACION BASICA DE LA ESCUELA MANUEL MARIA MUNOZ
CUEVA DEL CANTON 2011- 2012

INGRI'ESOS INGRI'ESOS
NEFESEE ECONOMICO NEFESEE ECONOMICO
PATERNO MATERNO
# % # %
100-200 49 62.02 100-200 24 30
201-300 22 27.85 201-300 8 10
301-400 3 3.8 301-400 1 1.25
401-500 2 2.53 401-500 0 0
501-600 0 0 501-600 0 0
601-700 1 1.27 601-700 0 0
701-800 0 0 701-800 0 0
801-900 0 0 801-900 0 0
901-1000 0 0 901-1000 1 1.25
TRAEZJAN 2 2.53 TRAEZJAN 46 >7-5
TOTAL 79 100 TOTAL 80 100

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autoras
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GRAFICO # 2

INGRESO ECONOMICO PATERNO

m100-200
W 201-300
= 301-400
m 401-500
W 501-600
M 601-700

701-800

801-900

901-1000

= NO TRABAJAN

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

GRAFICO # 3

INGRESO ECONOMICO MATERNO

E100-200 E701-300 M 301-400 H401-500 m501-600
=E01-700 701-800 801-900 L901-1000 ENO TRABAJAN

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores
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El gréfico # 2 y # 3 conjuntamente con la tabla # 2 demuestran que existe un
mayor porcentaje de padres de familia que tienen un ingreso econémico
entre 100 a 200 ddlares, teniendo que erogar gastos en alimentacion,
vivienda, vestido, salud, educacién, etc. Este ingreso es insuficiente por lo
gue no llega a cubrir la canasta basica minima, esta situacion influye en la
alimentacion del nifio y nifia por ende en su crecimiento, desarrollo y
desempeiio escolar. En relacion a las madres de familia, el 1% percibe un
ingreso entre 900 a 1000 dolares, un alto niumero de madres de familia no
perciben salario porque se dedican a los quehaceres domésticos siendo este

un trabajo no remunerado.
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TABLA# 3
ACTIVIDAD LABORAL DE LOS PADRES DE LOS 80 NINOS/AS
ESCOLARES DEL SEGUNDO AL SEPTIMO DE EDUCACION BASIC A DE
LA ESCUELA MANUEL MARIA MUNOZ CUEVA DEL CANTON CUEN CA

2011- 2012

PADRE MADRE

ACTIVIDAD LABORAL

# % # %
EMPLEADO PUBLICO 13 | 1646 | 5 | 6.25
EMPLEADO PRIVADO 15 | 1899 3 | 3.75
JORNALERO 15 | 1899 @ 8 10
PROFESIONAL EN TRABAJO PUBLICO 10 1266 3 | 3.75
PROFESIONAL EN TRABAJO PRIVADO 6 | 759 5 | 6.25
OTROS 18 | 22,78 17 | 21.25
NO TRABAJA 2 | 253 | 39 | 48.75
TOTAL 79 | 100 @ 80 | 100

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

GRAFICO # 4

ACTIVIDAD LABORAL PADRES DE FAMILIA

& EMPLEADO PUBLICO H EMPLEADO PRIVADO
L JORNALERO M PROFESIONAL EN TRABAJO PUBLICO
i PROFESIONAL EN TRABAJO PRIVADO i OTROS

CINO TRABAJA 29%

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores
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GRAFICO #5

ACTIVIDAD LABORAL MADRES DE FAMILIA

B EMPLEADO PUBLICO B EMPLEADO PRIVADO

JORNALERO B PROFESIONAL EN TRABAJO PUBLICO
B PROFESIONAL EN TRABAJO PRIVADO B OTROS

NO TRABAJA

6,25% 3,75%

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores.

Como se puede apreciar en la tabla # 3 y en los gréficos # 4 — 5. Llama la
atencion que la mayoria de padres de familia tienen un ingreso mensual de
100 ddlares, sin embargo el 19% son jornaleros y en la categoria de otros
empleos representado por el 23% la actividad laboral es de mecanicos,
albafiles, carpinteros, gasfiteros, etc. Anexando las dos actividades dan
como resultado un 42%, estas labores pueden ser por horas o por obras,
percibiendo un ingreso econémico variable pero no menor a 200 délares. El
55.7% son empleados publicos, privados y profesionales en ejercicio cuyos
ingresos son iguales o mayor al sueldo basico establecido por el gobierno.
En cuanto al trabajo de las madres de familia tenemos que el 39% no
trabajan y se dedican a labores del hogar sin percibir sueldo alguno; el
21.25% tienen otros trabajos y el 10% de ellas son jornaleras no hemos
permitido encasillar en trabajos de medio tiempo donde la remuneracion es
parcial en algunos casos no perciben los beneficios de la ley su ingreso es
precario, el 10% de madres de familia son empleadas publicas o privadas
percibiendo un sueldo basico y seguro, el 10% restante de madres son
profesionales con un trabajo estable y un sueldo acorde al cargo que
desempeiian.
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TABLA# 4
TIPO DE DIETA Y NUMERO DE COMIDAS AL DIA DE LAS FA MILIAS DE
LOS 80 NINOS/AS ESCOLARES DE LA ESCUELA MANUEL MARI A
MUNOZ CUEVA DEL CANTON CUENCA 2011- 2012

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

GRAFICO # 6

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores
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Al apreciar la tabla # 4 y grafica # 6 podemos observar que el 73.75% de
familias se alimentan 3 veces al dia, debemos considerar que la ingesta
adecuada para los escolares debe ser de 5 comidas al dia y estas son: café,
media mafana, almuerzo, media tarde y merienda, sin embargo
consideramos que la alimentacion restringida que tienen los nifios no es
completa puesto que un alto indice de nifios investigados se encuentran con

bajo peso seguido de un sobre peso y obesidad. (Ver tabla # 7).

Asi, un nifio necesitara realizar mas comidas que una persona adulta con

menor desgaste energético.

Los alimentos en cinco comidas al dia, en cantidades pequefias y mas
frecuentes, ayudan al cuerpo a enfrentarse al dia a dia manteniendo los
niveles de energia Optimos e impidiendo bajadas de glucosa durante la
jornada escolar. Evitando asi el cansancio, el dolor de cabeza y la sensacion
de fatiga. Esta forma de comer facilita la digestion y regula la sensacion de

apetito en el nifio/a.
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TABLA#5
CONSUMO DE CALORIAS POR DIA DE LOS 80 NINOS/AS ESC OLARES
DE LA ESCUELA MANUEL MARIA MUNOZ CUEVA DEL CANTON
CUENCA 2011- 2012

CONSUMO DE CALORIAS # %
500-800 7 8.75
801-1100 10 12.5

1101- 1400 23 28.75
1401- 1700 14 17.5
1701- 2000 21 26.25
2001- 2300 5 6.25

TOTAL 80 100

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

GRAFICO #7

CONSUMO DE CALORIAS POR DiA DE LOS ESCOLARES
DE LA ESCUELA MANUEL MARIA MUNOZ CUEVA DEL
CANTON CUENCA

N 500-800
m301-1100
11101-1400
H1401-1700
m1701-2000
12001-2300

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

Revisando la tabla # 5 o en el grafico # 7 podemos observar que la mayoria
de nifios/as consume calorias de forma errénea; con un bajo consumo de

calorias el 49.55% y por el otro lado con el consumo excesivo de estas el
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6.25%; ya que el consumo correcto de calorias para un nifio es de 1400 a
2000 calorias por dia.

Podemos advertir que no hay un control estricto en la ingesta de los
alimentos, si estos habitos no son corregidos pueden traer problemas a corto
plazo como son: anemia, bajo rendimiento escolar y a largo plazo pueden
ser adultos con problemas de enfermedades cronicas no transmitirles como

diabetes, hipertension, enfermedades cardiovasculares, etc.

Para el céalculo de calorias que consumen los nifios/as nos fundamentamos
en la informacién obtenida de los padres de familia de un dia de

alimentacion. Y para el calculo la tabla de calorias (ver pag. 84).
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TABLA# 6
TIPO DE DIETA DE LOS 80 NINOS/AS ESCOLARES DE LA ES CUELA
MANUEL MARIA MUNOZ CUEVA DEL CANTON CUENCA 2011-201 2

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

GRAFICO # 8

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

Diana Jacqueline Cardenas C.
Tania Lorena Altamirano A.
Vicente Jovanny Cobefia O. 128



o 0’}"! e

.3

e
t INERSIDAD DE CUENCA.

UNIVERSIDAD DE CUENCA

Como se puede apreciar en la tabla # 6 el porcentaje con respecto al tipo de
dieta hiperproteica es de 22.5% en hombres y el 27.5% en mujeres debemos
tener en cuenta que este consumo se puede transformar en un factor de
riesgo porque este exceso se transforma en grasa que se deposita en los
tejidos dando lugar al sobrepeso o la obesidad; la dieta hipergrasa e
hipograsa se mantiene en porcentajes similares en ambos sexos, consumen
en menor cantidad alimentos bajos en grasa, mientras que la dieta
hipercarbonada es baja para los nifilos/as porque no cuentan con la energia
necesaria para el funcionamiento corporal utilizando la reserva de grasa
motivando de esta forma la pérdida de peso y a la vez pudiendo

desencadenar un bajo crecimiento en el escolar.

De acuerdo con la encuesta respondida por la familia y realizado el céalculo
es notorio que los niflos consumen una dieta hiperproteica, sin embargo

encontramos un alto porcentaje de bajo peso.
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4.2 INDICADORES DEL CRECIMIENTO Y DESARROLLO DE LOS
ESCOLARES

TABLA# 7
DISTRIBUCION DE LOS 80 NINOS/AS DE LA ESCUELA MANUE L MARIA
MUNOZ CUEVA DE ACUERDO A PESO/EDAD DEL CANTON CUENC A

2011- 2012
EDAD B;:JO PE?/E) ZORM,;\OL S(;BREPEO/fO o:EsmoA/oD TOTAL
6 0 0 1 125 0 0 0 0 1
7 7 875 | 7 | 875 | 0 0 2 2.5 16
8 19 | 2375 | 10 | 125 | 2 2.5 4 5 35
9 13 | 1625| 2 | 25 0 0 4 5 19
10 3 375 | 0 0 0 0 0 0 3
11 3 375 | 1 | 125 | o0 0 0 0
12 1 125 | 1 | 125 | O 0 0 0 2
TOTAL | 46 | 575 | 22 | 275 | 2 25 | 10 | 125 | 80

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

GRAFICO #9

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores
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En la tabla # 7 y gréfico # 9 podemos apreciar que el mayor porcentaje de
nifos y nilas se encuentran con bajo peso pero como avanza la edad nos
damos cuenta que el mismo va disminuyendo y equilibrando al peso normal,
mientras que el sobrepeso y la obesidad se mantienen en niveles bajos en
los diferentes grupos de edad. Sin embargo observamos que el 15% de los
niios y nifas tienen sobrepeso u obesidad, un 57.5% presentan bajo peso y
con un peso normal un 27.5%. Por lo cual estos datos nos permiten
corroborar la informacion que se ha tabulado en las tablas de ingesta de
calorias, el numero de comidas por dia y cuyo factor principal es el ingreso

econdmico.
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TABLA # 8

DISTRIBUCION DE LOS 80 NINOS/AS DE LA ESCUELA MANUE L MARIA
MUNOZ CUEVA DE ACUERDO A TALLA/EDAD DEL CANTON CUEN CA

2011- 2012
o TALLA TALLA TALLA
- BAJA NORMAL ALTA
ARIOS TOTAL
# % # % # %
6 0 0 1 1.25 0 0 1
7 3 3.75 10 12.5 3 3.75 16
8 6 7.5 25 31.25 4 5 35
9 10 12.5 8 10 1 1.25 19
10 1 1.25 1 1.25 1 1.25 3
11 3 3.75 0 0 1 1.25 4
12 2 2.5 0 0 0 0 2
TOTAL 25 31.25 45 56.25 10 12.5 80
Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores
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GRAFICO #10

DISTRIBUCION DE LOS 80 NINOS/AS DE LA ESCUELA MANUEL MARIA
MURNOZ CUEVA DEL CANTON CUENCA DE ACUERDO A LA TALLA/EDAD

m deficiente m normal exesivo

{1,25%] [3,75%])
[1,25%]  [o,00%] [2.50%]
1,25% l 1,25% 0%
6 aiios 7 aios 8 aiios 9 aiios 10 aiios 11 aiios 12 aiios

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

En la tabla # 8 y el grafico # 10 podemos indicar que el 56.25% de nifios/as
se encuentran con una talla normal seguido del 31.25% de talla baja esta
puede ser influenciada por la escudlida alimentacion que reciben los
escolares y el 12.5% representan a los nifilos/as de talla alta esta puede
deberse a factores genéticos.

Para el calculo de la talla hemos tomado las formulas de Nelson y
disminuyendo 6.5cm de la talla ideal para la talla baja y para la alta
aumentando 6.5cm. A la talla ideal.
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TABLA# 9
INDICADORES DE LOS PERCENTILES REGISTRADOS POR SEXO, E INDICE
DE MASA CORPORAL DE LOS 80 NINOS/AS DE LA ESCUELAM ANUEL
MARIA MUNOZ CUEVA DEL CANTON CUENCA 2011- 2012

NINOS NINAS
EDAD TOTAL
~ Deficiente Normal Exceso Deficiente Normal Exceso

(afios)

# % # % # % # % # % # % %
6 afios 0 0 1 1.25 0 0 0 0 0 0 0 0 1
7 afos 3 3.75 5 6.25 0 0 4 5 2 25 2 2.5 16
8 afios 9 11.25 6 7.5 4 5 10 12.5 4 5 2 2.5 35
9 afos 5 6.25 1 1.25 2 25 8 10 1 1.25 2 2.5 19
10 afios 1 1.25 0 0 0 0 2 25 0 0 0 0 3
11 afios 3 3.75 1 1.25 0 0 0 0 0 0 0 0 4
12 afios 1 1.25 0 0 0 0 0 0 1 1.25 0 0 2
TOTAL 22 27.5 14 17.5 6 7.5 24 30 8 10 6 7.5 80

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

GRAFICO #11

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores
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UNNERSIDAD DE CUENCA

GRAFICO #12

INDICADORES DE PERCENTILES NINAS

W Deficiente B Normal Exceso
p 14,00% T 12}50%'
o 12,00% -
) |10%|
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C
e 800% -
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i 2,00% Ao SU/ 2,25% 1,5% . =
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ANOS ANOS ANOS

Edad

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

En la tabla # 9y el gréfico # 11-12 observamos que los nifios y nifias escolares
se encuentran en un percentil normal en varones con un 17.5% y mujeres el 10%,
un 27.5% de varonesy de mujeres el 30% con bajo peso podemos indicar que en
ambos sexos el porcentaje de baja talla es alto, un reducido porcentaje de
sobrepeso y obesidad en los dos sexos es del 7.5%. El valor mas significativo es
el de bajo peso encontrandose en las edades de 8 afios tanto en hombres vy
mujeres con tendencia a sufrir enfermedades que con lleve a limitarlos en la vida

adulta.

Para el célculo del IMC hemos tomado del autor Cronk C, Roche A Am J ClinNutr

(ver anexo # 3)
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4.3 LA SALUD, CONDICIONES SANITARIAS DE LA VIVIENDA Y ACCESO A
LOS SERVICIOS

TABLA# 10
DOTACION DE LOS SERVICIOS BASICOS Y TENENCIA EN LAS VIVIENDAS
DE LAS FAMILIAS DE LOS NINOS/AS DE LA ESCUELA MANUE L MARIA
MUNOZ CUEVA DEL CANTON CUENCA 2011- 2012

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

GRAFICO # 13

31,25

In

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores
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En lo referente a la tenencia de la vivienda en la grafica # 13 expresa que todas
las familias cuentan con los servicios basicos necesarios en las viviendas
arrendadas, en cuanto a las viviendas propias se puede apreciar un numero
considerable de servicios basicos que tiene las viviendas prestadas no tienen los
servicios basicos necesarios para un buen vivir de nifios/as. La tenencia de la
vivienda es mayor en las casas arrendadas por ser mayor el porcentaje lo cual
influye en gasto econédmico mensual, en la que un namero importante de familias
tienen un ingreso entre 100 y 200 dolares, le sigue las viviendas propias y con un

porcentaje bajo las prestadas por las familias o por otros para que cuiden.
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TABLA# 11
NUMERO DE PERSONAS POR HABITACION DE LA VIVIENDA DE LA
FAMILIA DE LOS 80 NINOS/AS DE LA ESCUELA MANUEL MAR A MUNOZ
CUEVA DEL CANTON CUENCA 2011- 2012

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores
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GRAFICO # 14

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

En la tabla # 11 y el grafico # 14 encontramos que algunos nifios viven en
hacinamiento no es un alto porcentaje pero si cabe recalcar que durante el
desarrollo de un nifio los genes desempefian un papel importante; pero no
es menor la influencia del ambiente en la que vive un nifio, hacemos
referencia con esto a factores externos que rodean diariamente al individuo
estos son capaces de influir en el desarrollo del ser humano. Por lo tanto, un
nifio al no disponer de su privacidad puede afectar no solo en su crecimiento

sino también en su desarrollo psicolégico.

De hecho, los factores ambientales parecen ser tan importantes como los

genéticos.
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TABLA # 12
RELACION DE PERSONAS POR CAMA EN LA VIVIENDA DE LOS 80
NINOS/AS DE LA ESCUELA MANUEL MARIA MUNOZ CUEVA DEL
CANTON CUENCA 2011- 2012

pormTorio | LPORCAYA | Cilns | Caums
PERSONAS # % # % # %
1 PERSONA 11 13.75 0 0 0 0
2 PERSONAS 12 15 18 22.5 0 0
3 PERSONAS 10 12,5 10 12,5 19 23.75
TOTAL 33 41.25 28 35 19 23.75

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

GRAFICO # 15

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores
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Como podemos observar en la tabla # 12 y en el grafico # 15 en lo referente
a la relacién personas por cama; de acuerdo al orden establecido tenemos:
una persona en una cama con el 41.25%, el 35% ocupan 2 personas por
cama y por ultimo el 23.75% representa a 3 personas por cama, la cual
puede influir en la situacién que nos hace pensar que el mayor porcentaje no

tienen privacidad. Esto puede afectar a su salud fisica y mental.

Se deberia tener en cuenta los beneficios de un suefio tranquilo; comodo y
suficiente para el buen desarrollo emocional y del crecimiento del nifio/a ya
que si los nifios/as duermen de dos a tres personas en una cama sera
incobmodo para ellos y por lo tanto los nifios que duermen de forma
intranquila con multiples periodos de perturbacion del suefio a lo largo de la
noche estan en desventaja puesto que los problemas en la memoria o en la
capacidad intelectual se veran perturbados. La base de esta relacion entre
suefio y crecimiento estad en la hormona del crecimiento o somatotropina.
Esta hormona actia sobre muchos tejidos del cuerpo, influyendo sobre el

desarrollo de células y tejidos y modulando el metabolismo de las proteinas.

Esta accion hormonal también esta relacionada con la alimentacién
(concentracion de azucar en sangre), el hambre, el ejercicio y el estrés, que
deben estar en valores equilibrados para que permitan al nifio llegar al

maximo de su potencial de crecimiento.
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TABLA # 13
CONDICIONES SANITARIAS DE LOS 80 NINOS Y NINAS DE L A
ESCUELA MANUEL MARIA MUNOZ CUEVA DEL CANTON CUENCA

2011- 2012
NO
CONDICIONES DE LA VIVIENDA APROPIA APROPIA
# % # %
HUMEDAD 60 75 20 25
VENTILACION 37 | 46.25 43 53.75
ILUMINACION 68 85 12 15
DISTANCIA AL CENTRO URBANO 53 |66.25 27 26.25
DISTANCIA ACENTROS U
HOSPITALES 67 | 83.75 13 16.25

DISTANCIA A CENTROS DE

ABASTECIMIENTO DE ALIMENTOS 46 57.5 | 34 1 425

DISTANCIA A BOTICAS 65 | 81.25 15 18.75
IGLESIA O CENTROS DE ORACION 29 [ 36.25 51 63.75
DISTANCIA A CENTROS

72 90 8 10

EDUCATIVOS

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores
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GRAFICO # 16

Fuente: Formularios de Encuesta

Elaborado: Los Autores.

El grafico # 16 y la tabla demuestran que las condiciones sanitarias de las
viviendas se encuentran apropiadas en humedad, ventilacién e iluminacién

siendo un factor importante para la prevencion de enfermedades.

En cuanto a los servicios publicos tenemos que un gran namero de familias
expresa que el acceso sobre todo a servicios de salud es comodo puesto
qgue la mayoria de familias viven en el area urbana, esto es beneficioso ya
que algunos centro de salud como son hospitales y boticas brindan su
atencion permanentemente lo que no ocurre con el area rural donde los
centros de salud son alejados, limitados y su funcion se restringe a un

horario.
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TABLA # 14

ACCESO A SERVICIOS DE SALUD DE LAS FAMILIAS DE LOS 80

ALUMNOS DE LA ESCUELA MANUEL MARIA MUNOZ CUEVA DEL
CANTON CUENCA 2011- 2012

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

GRAFICO #17

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

El grafico # 17 y la tabla # 14 observamos que las familias de los nifios/as
prefieren la atencion de servicios médicos del Ministerio de Salud Publica
pese a que la mayor parte de padres de familia cuentan con el seguro social
no acuden al mismo, esto puede deberse a la dificultad y a la demora de
obtener un turno para la atencion en el IESS, muy pocas familias prefieren
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los servicios de salud privada puesto que es costosa y que los
medicamentos también deben ser adquiridos, mientras que un alto
porcentaje de familias de los nifios/as tienen mayor predisposicion en acudir
a centros médicos de salud publica ya que la atencion es mas agil y muchos

de los medicamentos son gratuitos.
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TABLA # 15

CONTROL SANITARIOS DE CUIDADO DE SALUD DE LAS FAMIL IAS DE
LOS 80 NINOS/AS DE LA ESCUELA MANUEL MARIA MUNOZ CU EVA

DEL CANTON CUENCA 2011- 2012

CONTROLES SANITARIOS O NO
APROPIADOS
CUIDADOS DE SALUD APROPIADOS
# % # %

CUIDADO CORPORAL 53 66.25 27 33.75
CUIDADOS DE LOS ESPACIOS
HABITACIONALES DE LA VIVIENDA e iz = HEh {1
CUIDADOS DE LA ROPA 52 65 28 35
CUIDADO Y CONTROL DE LOS
AL ENTOS 35 43.75 45 56.25

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

GRAFICO # 18

| l' / 18 %) | R\

| /B f

Il A ;: |
1 1

CONTROL SANITARIOS DE CUIDADO DE SALUD DE LAS FAMILIAS DE LOS 80
NINOS/AS DE LA ESCUELA MANUEL MARIA MUNOZ CUEVA DEL CANTON
CUENCA 2011-2012

CJAPROPIADOS [0 NOAPROPIADOS
81,25%

66,25% | 65,00%

|I 'I L ||
\ i 4 1 43,75% |
133,75% 135,00% 1

Cuidado Cuidado de los Cuidados de la Cuidado y

Corporal espacios ropa control de los
habitacionales alimentos
dela vivienda

Fuente: Formularios de Encuesta

Elaborado: Los Autores
Con respecto al control sanitario o cuidado de la salud de la familias de los

80 nifios y nifias del estudio, el grafico # 18 y la tabla # 15 refleja que las
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familias se preocupan y mantienen un cuidado general de la salud tanto en
el cuidado corporal, de la ropa, cuidado de los alimentos, como cuidados en
los espacios de la vivienda siendo estos los porcentajes mas elevados lo

que ayuda a estas familias a mantener una buena salud.

Con respecto al control sanitario o cuidado de la salud de la familias de los
80 niflos y niflas del estudio, el grafico # 17 y la tabla # 15 refleja que un alto
porcentaje de las familias se preocupan y mantienen un cuidado general
esto es beneficioso para los nifios/as no obstante en el cuidado de los
alimentos y control podemos observar que el 56.25% de familias tienen
desatencion en los alimentos y su ingesta; recordemos que segun el tipo de
alimentacion que reciba el nifio y el grado de nutricibn este se vera

influenciado en su salud y crecimiento de manera positiva 0 negativamente
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TABLA # 16
CONDICIONES DE ESTADO FISICO Y MENTAL DE LA FAMILIA DE LOS
80 NINOS/AS DE LA ESCUELA MANUEL MARIA MUNOZ CUEVA DEL
CANTON CUENCA 2011- 2012

NINOS/AS ADOLESCENTES MUJERES HOMBRES
CONDICIONES DE
SALUD

# % # % # % # %
ESTADO NORMAL 57 71.25 30 37.5 20 25 49 61.25
PROBLEMAS DE
SALUD CRONICOS 5 6.25 1 1.25 9 11.25 13 16.25
PROBLEMAS DE
SALUD AGUDOS 18 22.5 8 10 25 31.25 21 26.25
PROBLEMAS GINECO
OBSTETRICOS 0 0 1 1.25 15 18.75 0 0

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

GRAFICO # 19

CONDICIONES DE ESTADO FiSICO Y MENTAL DE LOS MIEMBROS DE LA
FAMILIA DE LOS 80 ALUMNOS DE LA ESCUELA MANUEL MARIA MURNOZ
CUEVA DEL CANTON CUENCA

ONMinos/as [ Adolecentes Mujeres m Hombres
71,25%

Estado Mormal Problemas de salud Problemas de Salud Problemas Gineco-
Cronicos Agudos Obstetricos

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores
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La tabla # 16 y el grafico # 19 nos demuestra que las condiciones de salud
fisica, social y mental de la familia de los escolares es normal; y con un
menor porcentaje refleja que los miembros familiares tienen algin problema
de salud distribuyéndose en problemas crénico, problemas de salud aguda;

0 personas con problemas Gineco-Obstétricos.
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4.4 LA EDUCACION, RECIDENCIA Y PROCEDENCIA DE LA F AMILIA
DE LOS 80 ALUMNOS/AS DE LA ESCUELA MANUEL MARIA MU NOZ
CUEVA

TABLA # 17
NIVEL DE EDUCACION DE LAS FAMILIAS DE LOS 80 NINOS/ AS DE LA
ESCUELA MANUEL MARIA MUNOZ CUEVA DEL CANTON CUENCA

2011- 2012
CONDICION EDUCATIVA PADRE MADRE
B 0%  # %
ANALFABETISMO 17 2151 6 75
PRIMARIA COMPLETA 24 13038 | 7 875
PRIMARIA INCOMPLETA 14 | 1772 20 25

SECUNDARIA COMPLETA 7.59 9 1125

SECUNDARIA INCOMPLETA 506 | 23  28.75

SUPERIOR COMPLETA 886 | 10 125

N RO

SUPERIOR INCOMPLETA 1.28 2 2.5

CAPACITACION ARTESANAL O
TECNICA

6 7.59 3 3.75

TOTAL 79 100 | 80 @ 100

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores
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GRAFICO # 20

NIVEL DE EDUCACION DE LAS FAMILIAS DE LOS 80 NINOS/AS DE LA ESCUELA
MANUEL MARIA MUNOZ CUEVA DEL CANTON CUENCA 2011-2012
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Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

En la tabla # 17 el nivel de educacion de las familias de los escolares hay un
alto nivel de analfabetismo con un 21.25% de padres, la situacion académica
limita a los padres de familia en conseguir un trabajo con una remuneraciéon
alta puesto que la mayoria de empleos necesita personal con conocimiento
en el manejo adecuado de equipos técnicos, si anexamos los porcentajes de
los padres que tienen primaria completa e incompleta tenemos que el
48.75% son personas que tienen sus limitaciones en conseguir un optimo
trabajo y se desempefian en trabajos donde la exigencia de el horario es
extensa y la paga es minima, los padres de familia con secundaria
incompleta y completa podemos indicar que tienen trabajos de planta en
fabricas las mismas que otorgan a sus empleados los beneficios de la ley,

asegurando a su familia un bienestar econédmico mejor que los anteriores.
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Las personas con capacitacion artesanal han optado por esta ensefianza

que le permite integrarse de forma rapida a la vida laboral ofreciendo sus
conocimientos técnicos a las manufacturas que necesiten de sus servicios.

Por ultimo con un minimo porcentaje del 8.75% tenemos la preparacion
académica superior completa de los padres, teniendo una ventaja no solo en

lo laboral sino también otorgando una seguridad econdmica a su familia.

Hemos analizado la situacion tan solo de los padres de familia ya que la
mayoria de ellos es la principal fuente de ingreso mientras que las madres

se dedican al cuidado del hogar siendo
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TABLA # 18
PROCEDENCIA Y RESIDENCIA DE LAS FAMILIAS DE LOS NIN OS/AS
DE LA ESCUELA MANUEL MARIA MUNOZ CUEVA DEL CANTON
CUENCA 2011- 2012

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

GRAFICO # 21

Fuente: Formularios de Encuesta
Elaborado: Los Autores

La tabla # 18 con su grafico indican que la mayoria de familias 83.75%
proceden del area rural y el 16.25% son del area urbana. En la residencia de
las familias investigadas tenemos que el 70% de ellas reside en el area
urbana ya sea por sus trabajos y por los estudios de sus hijos y el 30% en el

area rural.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Objetivos Especificos

Conclusiones

Determinar el bajo peso,
sobre peso y obesidad
en nifos y niflas de
educacion basica de la

escuela Manuel Maria

Mufioz Cueva del
canton, mediante la
valoracion del

peso/edad, las curvas de
la NCHS e

masa corporal (IMC)

indice de

Los niflos y nifias escolares estudiados tenemos
gue en primera instancia predomina el bajo peso
con el 27.5% en nifios y el 30% en nifias seguido
del sobre peso y obesidad en nifios un 7.5% y en
nifas el 7.5%; con un percentil normal del 17,5%
nifios y 10% nifias. Encontramos que un numero
considerable de escolares tienen mala nutricion
gue puede impedir o detener el crecimiento. Una
mala nutricion se manifiesta cuando el
organismo no consume los alimentos adecuados
y por lo tanto los nutrientes que necesita
diariamente no los tiene, y empieza a manifestar
ciertas irregularidades en su crecimiento y

funcion.

Valorar el peso y la talla
de los nifos/as de las
escuelas a traves de las
formulas de  Nelson
determinado el
peso/edad; talla/edad, y

las curvas de la NCHS.

La valoracion de peso y talla de los 80 nifios/as
de la escuela realizado a través de las formulas
de Nelson determinando el mayor porcentaje de
nifos y nifias se encuentran con bajo peso pero
como avanza la edad nos damos cuenta que el
mismo va disminuyendo y aumentando el peso
normal, mientras que el sobrepeso y la obesidad
se mantienen en niveles bajos en los diferentes
grupos de edad. Sin embargo podemos apreciar
que el 15% de los nifios y nifias son obesos, en
cuento a la talla los resultados fueron claros ya
gue sobresale una talla normal entre el 56.25%,
seguido del 31.25% con una talla baja y con
12.5% siendo el mas bajo porcentaje la talla alta,

esto esta relacionado a que no existe una buena
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alimentacion y con esto no puede haber un

buen crecimiento de los nifios y nifias.

Identificar los problemas
de malnutricion: bajo
peso,
obesidad e informar

sobre los resultados

instituciones

educativas.

sobrepeso y

obtenidos a las
autoridades de las

Se identificaron problemas de bajo peso ya que
57.5%
paradéjicamente de un 15% de obesos con esto

se encuentra en un seguido
damos los resultados de la investigacion que lo
sobresaliente es el bajo peso con un mas alto
porcentaje donde se debe trabajar para mejorar
y tener una buena alimentacién en la Escuela
Manuel Maria Mufioz Cueva del Canton Cuenca.
Los nifios con deficiente alimentacion y falta de
control por parte de sus padres y autoridades de
la institucion pueden acarrear problemas como:
perder masa muscular, sentirse cansada,
agobiada por la tarea diaria, a veces un poco
débil o confusa. Ciertos problemas de vision
pueden aparecer, o problemas relacionados con
la piel; no nos olvidemos también que se pueden
manifestar también en los huesos por falta de

calcio

Fuente: La Investigacion
Elaborado: Los Autores
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HIPOTESIS

La prevalencia de los problemas de malnutricion como bajo peso,
sobrepeso, obesidad en los nifios de educacion basica fiscal del cantén
Cuenca es alto debido a la situacion socio-econémica familiar, nivel de
educacion y situacion nutricional familiar, los mismos que indicen el
crecimiento y desarrollo de los nifios en forma de valores subnormales o

por sobre lo normal.

CONFIRMACION O RECHAZO DE HIPOTESIS

En relacion a la situacion economica baja que se encuentra representado
con un 61,25% de las familias de los nifios/as de la Escuela Manuel Maria
Mufioz Cueva del Cantén Cuenca, se identifica un 57,5% seguido
paradoéjicamente de un 14,75% de obesos con esto damos los resultados de
la investigacion, lo sobresaliente es el bajo peso con un mas alto porcentaje
y posiblemente se relaciona con la mala situacidon nutricional de las

familias.
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RECOMENDACIONES PARA CENTROS DE SALUD

1. Planificar charlas de capacitacion para el personal que expende los
alimentos en los bares, para los profesores y padres de familia sobre
charlas concernientes a habitos de consumo nutricional fundamentado en

una dieta equilibrada de acuerdo a la piramide nutricional.

2. Realizar un plan de actividades para los nifilos/as para los profesores de
la escuela y a padres de familia sobre educacién nutricional, habitos
nutricionales saludables, aprovechamiento del tiempo fuera de clase con
actividades deportivas para cambiar la vida sedentaria para prevenir el
sobrepeso y la obesidad e incentivar habitos de lectura ademas de lograr

gue los niflos/as realicen actividades para ejercitar la memoria.
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ESCUELA DE ENFERMERIA

FORMULARIO DE RECOLECCION DE INFORMACION SOBRE EL
ESTADO NUTRICIONAL DE LOS NINOS Y NINAS DE EDUCACION
BASICA DEL CANTON CUENCA 2010

VALORACION DEL BAJO PESO, SOBREPESO Y OBESIDAD EN LA
ESCUELA MANUEL MARIA MUNOZ CUEVA

INTRODUCCION

El crecimiento y desarrollo de los escolares se expresa en manifestaciones
medibles y observables, Para el crecimiento, peso y talla, el indice de masa
corporal son los principales referentes observables y medibles, a través de
ellos se determinan el estado de salud o enfermedad.

En la investigacion actual se aplica el método descriptivo, con cruces de
variables en un marco logico de construccién cientifica o interpretaciones

cuantitativas y estadisticas de los diversos parametros.

OBJETIVOS GENERALES

0 Determinar el bajo peso, sobrepeso y obesidad en nifios-as del
Canton Cuenca de la Escuela “Manuel Maria Mufioz Cueva”

mediante la toma de peso y talla.
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OBJETIVOS ESPECIFICOS

0 Valorar el peso y la talla de los nifios/as de las escuelas a través de
las formulas de Nelson determinando el peso /edad; talla/edad y las
curvas de NCHS.

0 Valorar el estado nutricional de los niflos/as mediante los indicadores
del indice de Masa Corporal (IMC) de las NCHS.

0 Comparar los resultados de la valoracion de los nifios de las escuelas
de la ciudad de Cuenca.

O Identificar los problemas de malnutricion: bajo peso, sobrepeso y
obesidad e informar sobre los resultados obtenidos a las autoridades
de las instituciones educativas.

O Plantear una propuesta de intervencion para prevenir los problemas
de bajo peso, sobrepeso y obesidad en los niflos/as de las escuelas
fiscales de la ciudad de Cuenca.

0 Realizar la publicacién de los resultados de la investigacion.

METODO DE INVESTIGACION

Se aplica el método inductivo deductivo en el marco de la investigacion

descriptiva

TECNICA E INSTRUMENTOS

Entrevista de preguntas abiertas y cerradas registradas en un instrumento

integral para todos los objetivos de la investigacion

RECOMENDACIONES

Aplique una entrevista al padre, madre o representante legal del escolar y

realice el registro de los datos.
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l.- SITUACION ECONOMICA

1.- Ingreso econdmico familiar

Ingreso econémico

Padre

Madre

Otros

100- 200

201 -300

301 -400

401 - 500

501 - 600

601 - 700

701- 800

801 - 900

901 -1000

Mas de 1000

Mas de 1500

2.- Actividad laboral de la familia

Actividad laboral

Padre

Madre

Otros

Empleado publico

Empleado privado

Jornalero

Profesional en trabajo

publico

Profesional en trabajo

privado

Otros

No trabaja

Il.- SITUACION NUTRICIONAL

3.- Numero de Comidas al dia

1 2 3 4
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4 .- Caracteristicas de la alimentacién familiar

Comidas en 24 horas

Tipo de alimentos

Calorias por alimento

Desayuno

Calorias totales

Jugo

Te

Café en leche
Infusiones
Yogurt

frutas

Pan

100 - 300
301 - 600
601 - 900
901 - 1200

Almuerzo

Calorias totales

Sopa

Arroz

Racién de
pescado
Frituras
Ensalada
Dulce (postre)

carne

301 - 600
601 - 900
901 - 1200

Merienda

Sopa
Arroz
Racion de
pescado
Infusion
301 - 600
601 - 900
901 - 1200

- De 500

carne

Calorias totales en 24
horas

500 - 1000
1001 - 1500
1501 - 2000
2001 - 2500
+ de 2500

Ingreso adicionales de
nutrientes

Otros Alimentos en el
dia
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Calorias

Calorias por consumo
de Grasa

Calorias por Consumo
de Hidratos de carbono

Calorias por consumo
De proteinas

Dato Acumulado: Total
de calorias las 24 Horas

l1l.- INDICADORES DE PESO, TALLA E INDICE DE MASA C ORPORAL
INDICADORES DE PESO

5.- Registre el valor de peso del nifio/as en kilos

Kilos

6.- Con la aplicacion de la formula para el pesoy la comparacion con
las tablas correspondientes determine una calificac i6n cualitativa del
peso.

Evaluacion:

EDAD EN ANOS POR 3+3

Normal
Excesivo
Deficiente o0 menor a los parametros

7.- Registre comentarios sobre el dato de peso ama  nera de:

Evaluacion:
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TALLA
8.- Registre el valor de la talla del nifio/a en cen  timetros.

Centimetros

9.- Con la aplicacion de la férmula para el calculo de la talla correcta y
la comparacién de las tablas correspondientes deter mine una

calificacion cualitativa de la talla.

EDAD EN ANOS POR 6.5 + 70

Normal
Excesivo
Deficiente o menor a los Parametros

10.-Registre comentarios sobre el dato a manera de:

Evaluacion:

INDICE DE MASA CORPORAL

11.-Registre el valor del indice de masa corporal e n el nifio/a

Valor del indice de masa corporal

12.-Con la aplicacion de la férmula para el célculo de indice de masa
corporal y la comparacion con las tablas correspond ientes determine

una calificacion cualitativa del indice de masa cor  poral.
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PESO EN KILOGRAMOS SOBRE TALLA EN METROS AL CUADRAD O

Normal
Excesivo
Deficiente o menor a los Parametros

13.-Registre comentarios sobre el indice registrado a manera de:

Evaluacion:

V.- CARACTERISTICAS DE LA VIVIENDA

7.- Tenencia de vivienda

Propia Arrendada Préstamo

8.- NUmero de habitaciones

9.- Dotacioén de servicios basicos

Agua potable

Luz eléctrica

Servicios sanitarios
Infraestructura sanitaria

10.- Numero de personas que habitan la vivienda

1 2 3 4 5

11.- Nimero de personas por dormitorio

1 2 3 4 5
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12.- NUumero de personas por cama

1 2 3

Evaluacion de las condiciones fisicas de la viviend

a.

Condiciones de la
Vivienda

Apropiada

No apropiada

Humedad

Ventilacién

[luminacion

Distancia  al centro
Urbano

Distancia a Centros/u

Hospitales
Distancia a centros de
abastecimiento de
alimentos

Distancia Boticas

Iglesias o centros de
oracion

Distancia a centros
Educativos

VI.- SITUACION DE SALUD

12.- Acceso a servicios de salud

Centros o Servicios de Salud

Distancia Aproximada

Acceso a Servicios de salud del
ministerio de Salud Publica

Acceso a Servicios de salud privada

Acceso a servicios de salud del IESS

Diana Jacqueline Cardenas C.
Tania Lorena Altamirano A.
Vicente Jovanny Cobefa O.

165



UNIVERSIDAD DE CUENCA

13.- Condiciones de estado fisico, social y mental

familia.

de las personas de la

Condiciones de Salud

Problemas
Identificados

Persona o personas
identificadas

Estado normal

Problemas de salud
cronicas
Problemas de salud
aguda
Ausente

14.- Cuidado corporal

Controles Sanitarios o Cuidados de

Quien lo realiza y la frecuencia

Salud
Cuidado Corporal
Cuidado de los espacios

Habitacionales de la Vivienda

Cuidado de la ropa

Cuidado y control de los alimentos

15.- NIVEL EDUCACIONAL

Nivel educativo por persona

CONDICION
EDUCATIVA

Padre Madre

Hijos Hijos/as | Otros

Analfabetismo

Primaria completa

Primaria incompleta

Secundaria completa

Secundaria incompleta

Superior completa

Superior incompleta

Capacitacion artesanal o
técnica
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16.- PROCEDENCIA'Y RESIDENCIA

Urbana Rural
Procedencia
Residencia

Responsables: Diana Cardenas; Tania Altamirano; Vicente Cobefia

Firmas:
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ANEXO I

CONSENTIMIENTO INFORMADO
Cuenca, a de 2010

Sefior Padre de Familia

Nosotras Tania Altamirano, Diana Cardenas; Vicente Cobefa Estudiantes de
la Escuela de Enfermeria de la Universidad de Cuenca estamos realizando
una investigacion relacionada con la determinacion de bajo peso, sobrepeso

y obesidad en los nifios/as de las escuelas fiscales de la ciudad de Cuenca.

El objetivo central es determinar si existe bajo peso o sobrepeso en los
nifios/as de la escuela fiscal Manuel Maria Mufioz Cueva de la ciudad de
Cuenca, la misma que se realizara tomando el peso y la talla, para ello se le

tomara sin zapatos, sin chompa y sin casaca gruesa.

Los resultados de la investigacion serd entregada, a la institucion, a la

Direccion de Educacion y a la Direccion de Salud de la ciudad de Cuenca.

La presente investigacion no representara dafio alguno para el nifio/a,

asimismo costo alguno para la institucion o para los padres de familia.

Si UD. esta de acuerdo que su hijo/a forme de esta investigacion le
solicitamos se digne afirmar el presente Documento, asi consignar su

numero de cédula de identidad.

Agradecemos su participacion y colocacion que ira en beneficio directo de

los nifios/as.

NOMBRE FIRMA N° CEDULA
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ANEXO IlI

VALORES PERCENTILARES DEL INDICE DE MASA CORPORAL E N NINOS/AS Y ADOLESCENTES
(Tomado de Cronk C, Roche A Am J ClinNutr 35 351, 1982)

PERCENTILES
Edad (afios ) MUJERES VARONES
5 10 25 50 75 90 95 5 10 25 50 75 90 95

6 12.8 | 13.5 | 14.0 | 15.0 | 16.0 [ 16.9 | 17.3 | 13.0 | 13.6 | 144 | 15.3 | 16.0 | 17.7 | 18.7
7 13.1 | 138 | 145|156 |16.8 (18.4 (19.2 | 13.3 | 13.9 | 14.7 | 15.7 | 16.7 | 185 | 19.9
8 135|142 | 151 |16.2 (17.7 [19.9 [ 211 | 13.6 | 142 | 151 | 16.1 | 17.4 | 194 | 21.1
9 139|146 | 156|169 |18.7 | 21.3 | 23.0 | 14.0 | 145 | 155 | 16.6 | 18.1 | 204 | 22.3
10 1441151 | 16.2 | 175 [ 19.6 | 22.7 | 24.8 | 145 | 149 | 159 | 17.1 | 189 | 21.3 | 23.4
11 149|155 |16.7 | 18.2 (204 (238 (263|150 | 153 |16.4 |17.6 | 19.7 | 22.2 | 245
12 153 |16.0 | 17.3 | 18.8 | 21.2 | 24.8 | 27.7 | 155 | 158 | 16.9 | 18.2 | 20.4 | 23.1 | 25.5
13 158|164 | 178|193 (219|256 |28.8|16.0|16.3 |17.4|18.8 | 21.1|24.0|26.5
14 16.2 | 16.8 | 18.2 | 19.9 | 225 | 26.1 | 29.6 | 16,5 | 16.9 | 18.0 | 19.4 | 21.9 | 24.8 | 27.3
15 16.6 | 17.2 | 18.6 | 20.3 | 23.0 | 26,5 | 30.2 | 17.0 | 175 | 18.7 | 20.1 | 22.5 | 25.6 | 28.0
16 199 | 175|189 | 20.7 | 235 | 26.7 | 30.6 | 17.4 | 18.0 | 19.2 | 20.8 | 23.2 | 26.3 | 28.6
17 1711178 |19.2|21.0(23.8 (269|309 |17.8|185|19.8|21.4|23.8|26.9 |29.2
18 176 | 18.4 | 19.7 | 21.6 | 243 | 27.2 | 31.2 | 18.6 | 19.7 | 21.0 | 23.0 | 25.3 | 28.4 | 30.5

Diana Jacqueline Céardenas C.
Tania Lorena Altamirano A.
Vicente Jovanny Cobefia O. 169



