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RESUMEN
El presente estudio de investigacion tuvo como objetivo principal: Determinar el
efecto de Intervencion Educativa en el conocimiento sobre prevencion de obesidad
infantil en madres, Comas, Lima - 2022, la metodologia del estudio tiene un
enfoque cuantitativo, nivel aplicativo, longitudinal y de disefio pre experimental, la
poblacién seleccionada estuvo conformado por 29 madres de familia. Se utilizo la
técnica de la encuesta y se aplicd un instrumento denominado “Intervencion
educativa a madres en prevencion de la obesidad infantil”, en donde se aplicd un
pre-test y pos-test, Los resultados demuestran que la intervencién educativa tuvo
efecto positivo al mejorar el nivel de conocimientos en las madres sobre
prevencion de la obesidad infantil (p= 0.000, prueba de Wilcoxon). En cuanto a
niveles de conocimientos antes de la intervencién la mayoria presenté un nivel
bajo de conocimientos con un 48%, nivel medio con 42% y 10% nivel alto. Sin
embargo, después de la aplicacion de la intervencion educativa, el nivel alto fue
69%, el nivel medio 28% y 3% presentan un nivel de conocimientos bajo. En
conclusion, la intervencion educativa de enfermeria mejoré significativamente el

nivel de conocimiento de las madres sobre prevencion de la obesidad infantil.

Palabras clave: Intervencion, conocimientos, obesidad infantil, madres de nifios.
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ABSTRACT

The main objective of this research study was: Determine the effect of Educational
Intervention on knowledge about the prevention of childhood obesity in mothers,
Comas, Lima - 2022, the study methodology has a quantitative approach,
application level, longitudinal and pre-design experimental, the selected population
was made up of 29 mothers. The survey technique was used and an instrument
called “Educational intervention for mothers in prevention of childhood obesity” was
applied, where a pre-test and post-test were applied. The results show that the
educational intervention had a positive effect on improve the level of knowledge in
mothers about childhood obesity prevention (p= 0.000, Wilcoxon test). Regarding
levels of knowledge before the intervention, the majority presented a low level of
knowledge with 48%, a medium level with 42% and 10% a high level. However, after
the application of the educational intervention, the high level was 69%, the medium
level was 28% and 3% presented a low level of knowledge. In conclusion, the
nursing educational intervention significantly improved the level of mothers'

knowledge about childhood obesity prevention.

Keywords: Intervention, knowledge, childhood obesity, mothers  of
children.BSTRACT.
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I. INTRODUCCION

Segun OMS se preveé que la cantidad de nifios obesos alcance los 250 millones
para 2030, o uno de cada cinco nifios, frente a la cifra actual de 150 millones (1),
Ningun pais ha informado una reduccion en las tasas de obesidad en las ultimas
tres décadas, y se prevé que solo uno de cada 10 paises tenga un 50 % de
posibilidades de alcanzar el objetivo de la OMS de no aumentar la obesidad infantil
entre 2010 y 2025 (2).

Casi el 80 % de nifios tiene sobrepeso, lo que representa alrededor de 4 millones
de nifios y nifias (3). Debido que en cuanto acontecio la situacion de la pandemia,

fue dificil para muchas familias comer sano.

Un estudio en Espafia mostré que las niflas son mas prevalentes el sobrepeso que
en los niflos, mientras que el porcentaje de nifios con obesidad es mayor que el de

las nifias (4).

En una encuesta realizada en instituciones educativas, los estudiantes prefieren no
moverse de su asiento en lugar de hacer deporte y hay un alto consumo de comida

chatarra, alta en azlcares y grasas saturadas (5).

Segun el Instituto Nacional de Salud (INS), es en las regiones Tacna. Moquegua
Callao, Lima e Ica donde se presenta nifios con problemas de sobrepeso (6). Por
ello es fundamental la labor en la atencion primaria, ya que pueden desempefar un
papel influyente para los nifios y sus familias. la identificacion temprana, la
implementacion de intervenciones contra la obesidad y el estimulo a las familias

con educacion y asesoramiento para cambios saludables en el estilo de vida.

Lamarque M. y col. (7). nos dice que la obesidad infantil podria deberse a los
factores econOmicos costo elevado de los alimentos saludables, Alba R. (8)
sostienen que la creciente excesiva oferta de alimentos ricos en alto contenido
calorico, las grasas saturadas y azucares en la dieta diaria y la disminucion de
actividad fisica contribuyen al aumento de la obesidad. Del Aguila M. (9) muestra
gue la actividad fisica puede ser lo mas efectivo en la prevencion de la obesidad.



Se propone que los programas educativos sobre habitos saludables se amplien,
sobre todo en la escuela como uno de los lugares mas propicios para realizar

intervenciones educativas pues los nifios pasan el mayor tiempo en ella.

Otros estudios proponen que las intervenciones de educacion para la salud en el
entorno escolar suelen ser la forma mas efectiva de actuar frente a la obesidad
infantil puesto que las intervenciones suelen ser importantes en la prevencion
modificacién de habitos poco saludables (10). Las instituciones educativas son uno
de los lugares mas Optimos para realizar intervenciones educativas pues los nifios
pasan el mayor tiempo en ella y se tiene la oportunidad de llegar en su totalidad a

enfocarnos en ellos.

Se observa que en muchos colegios los nifios consumen de manera excesiva
alimentos no saludables como golosinas o comidas de facil acceso los cuales son
conocidos " comida chatarra " y no practican actividad fisica con frecuencia aun
mas porque en la actualidad suelen prestarle més atencion a su celular en hora de
recreo que realizar sus actividades fisicas. También se sabe qué la mayoria de
centros educativos no existen programas fortalezcan el autocuidado, y en vez de
contribuir a la salud de los nifios al contrario perjudican al futuro de salud de los

nifos vendiendo alimentos sin valor nutricional, no existen quioscos saludables.
Por lo tanto, pregunta de investigacion es:

,Cual es el efecto de una intervencion educativa en el conocimiento sobre

prevencién de obesidad infantil en madres, Comas, ¢Lima - 2022?

Justificacion tedrica: evidencia cientifica sobre la efectividad de una intervencion

educativa de Enfermeria.

Justificacion practica: intervencion educativa validada a través de la investigacion
para facilitar la labor del profesional de Enfermeria, por lo tanto, también tiene un

aporte metodologico en funcion al disefio del estudio.

Relevancia social: potencializar los conocimientos de las madres, previniendo la

obesidad infantil y promoviendo los estilos de vida saludables.



Se consideré como objetivo general; determinar la efectividad de una intervencion
educativa en el nivel de conocimiento sobre prevencion de obesidad infantil en
madres de nifios de educacion primaria en una institucion educativa de Comas en
Lima- Peru.

Como objetivos especificos, tenemos: Identificar el nivel de conocimiento antes de
la intervencion educativa sobre la prevencion de la obesidad infantil de madres de
nifios de una institucion educativa de Comas; identificar el nivel de conocimiento
después de la intervencion educativa sobre la prevencion de la obesidad infantil de
madres de niflos institucion educativa de Comas; y comparar el nivel de
conocimiento antes y después de la intervencion educativa sobre prevencion de la

obesidad infantil en madres de una institucion educativa de Comas.

Hipotesis: La intervencion educativa tuvo un efecto significativo en el nivel de
conocimiento sobre prevencion de la obesidad en madres de nifios de sexto grado
de nivel primaria.

Hipotesis nula: La intervencion educativa no tuvo un efecto significativo en el nivel
de conocimiento sobre prevencion de la obesidad en madres de nifios de sexto

grado de nivel primaria.

Il. MARCO TEORICO

En cuanto al contexto nacional, Carranza L. (11) es un estudio pre experimental del
2018 sobre el manejo de la obesidad en madres de infantes, antes del programa
educativo obtuvieron un nivel de conocimiento medio y posteriormente resultaron

con conocimiento alto.

Garcia A. (12) realizé un estudio pre experimental en el afio 2018 sobre prevencién
de obesidad infantil, los padres obtuvieron un nivel alto en 62.2 %, un nivel medio

en 28 % y un nivel bajo solo en 3 %, luego de la aplicacion de la intervencion, el



aporte radica en que la intervencion educativa de enfermeria con metodologia

participativa fue bien aceptada por los padres de familia, y fue eficaz.

En 2017 Quilca G. et. al. (13) realizaron una investigacion de disefio experimental,
resultando un 52% de madres de pre escolares con conocimiento medio antes de
la intervencion educativa sobre lonchera saludable y después presentaron
conocimiento alto, el estudio reporté que hubo efecto positivo, a partir de las

sesiones demostrativas a madres de familia.

Ramos Y. (14) realizé un estudio cuasiexperimental en el 2019, con una poblacion
de 60 madres, sobre alimentacion saludable en donde los resultados finales

indicaron que el 62% tuvo un efecto positivo al incrementar su conocimiento.

Medrano M. (15) en 2019 realiz6 un estudio cuasi experimental en el departamento
de Arequipa, las madres tenian conocimiento y practicas no adecuados en
prevencion de obesidad infantil al evaluar al inicio de la sesién educativa y luego
se obtuvo un 60% de conocimientos y practicas adecuadas, por lo que llega a la

conclusion que el estudio aporta con una intervencién educativa validada.

Nufiez et. al. (16) en un estudio sobre conocimientos y practicas sobre alimentacién
infantil, mediante la asociacion estadistica, el estudio concluyd en la relacién
significativa entre lo que sabian los cuidadores de nifios pre escolares y lo que
practicaban sobre habitos alimentarios.

La teoria de promocién de la salud, se aplica en el estudio en funcién al fomento
de la conducta del autocuidado y el modelaje es decir los padres como ejemplo,

mediante el aprendizaje social y la motivacién humana (17, 18).

Las intervenciones educativas propuestas por los profesionales estan
profundamente ligados a su capacidad de consideracion sobre las practicas de
enseflanza y aprendizaje que procuran y en especifico sobre la manera en la que
lo desarrollan. La planificacion es la forma en que se emprendera cada fase del
programa educativo de Enfermeria, esta compuesta por los objetivos, medios o

recursos a utilizar en las sesiones educativas, asi como la evaluacién (19).



Las intervenciones educativas forman parte del quehacer enfermero, que buscan
trabajar en conjunto con la poblacion objetivo para planificar e implementar
programas educativos, con sesiones educativas con momentos metodologicos, con

contenidos claves y evaluacion (20).

Se considera la obesidad infantil cuando hay un incremento del peso corporal, por
acumulacion excesiva de grasa, por lo tanto, cuando el peso del nifio supera el
20%, los indicadores antropomeétricos nos van a permitir identificar el estado

nutricional (21).

Existe un consumo excesivo calorico debido a los malos patrones de alimentacion,
por parte los padres y la familia en general, que se exacerbd con la pandemia, y
debido al confinamiento y clases remotas se increment6 el sedentarismo, llegando
asi a perjudicarse en cuanto al peso corporal ya que todo lo que ha comido durante
el dia lo estd reservando y dificiimente estd quemando las calorias, por estar

expuesto a las computadoras, juegos en linea, celulares, television, etc. (22, 23).

Como consecuencias es que se afectaran las articulaciones, dificultades para
practicar algan deporte o ejercicio fisico porque les cuesta respirar y se cansan
facilmente, madurez prematura por ejemplo las nifias con obesidad suelen entrar
antes en la pubertad, hipertension, colesterol y enfermedades cardiovasculares
diabetes del tipo II, y a nivel emocional cansancio, desanimo, depresion, insomnio,

incluso baja autoestima por aislamiento social que pueden sufrir (24).

Urge intervenir en cuanto la obesidad infantii donde intervienen factores
individuales, genéticos, conductuales e interactian los factores ambientales,

incluidos los estilos de vida (25).

Una buena alimentacion saludable permite prevenir enfermedades como la
obesidad que son tan extendidas en la sociedad hoy en dia, por ende, se entiende
gue una alimentacion variada que va tener un proceso minimo de preferencia de
estado natural el cual va cubrir todos los nutrientes que los nifios necesitan y de los
cuales son esos nutrientes esenciales para que tengan una mejor calidad de vida
(26).

Debido y en gran medida al consumo de los alimentos denominados como comida

chatarra, aparte de contener grasas perjudiciales para la salud de los nifios



contienen sustancias que les impiden apreciar sabores naturales como las frutas o
verduras, es por ello que una alimentacion saludable en los nifios, mejorara su
salud fisica y su desarrollo, acompafiada de la actividad fisica contribuira a mejorar
el estado fisico y psiquico como factor de proteccion, promocién y mantenimiento
de la salud, la actividad fisica aporta beneficios en varios ambitos como el
mantenimiento del equilibrio energético y la prevencion del sobrepeso y la obesidad
(27, 28).

La actividad fisica es de gran importancia, ya que la obesidad afecta a nuestro
estado mental y mas hay probabilidad que algunos nifios tengan problemas de
depresion e incluso problemas de ansiedad, ayudando en mejorar la capacidad de
concentracion, la memoria y en general los aspectos cognitivos, asi como la
disminucién del estrés, y también de la ansiedad; asi como la prevencion de

consumo ilicito de drogas (29).

La actividad fisica favorece una mejor perfusion sanguinea cerebral, por lo que
cuando se practica actividad fisica se produce una vasodilatacién que permite una
mejor perfusion del cerebro y una mejor oxigenacién, mejorando la capacidad

cognitiva (30).

La actividad fisica es esencial, por eso es importante la estimulacion desde
pequefio y debe estar acorde con su edad y sus capacidades; la OMS indica que
el tiempo adecuado de realizar ejercicio es de 60 minutos al menos para fomentar

el desarrollo de su aparato musculoesquelético (31).

. METODOLOGIA

3.1 Tipo y disefio de investigacion
3.1.1 Tipo de estudio

El estudio es de tipo aplicada busca generar nuevo conocimiento para mejorar la
realidad, enfoque cuantitativo, de tipo aplicativo dado que con esto se contribuye a
mejorar la realidad, nivel explicativo de corte longitudinal (32).



3.1.2 Disefio de investigacion

Es de disefio experimental, y de tipo pre experimental al manipularse la variable de
estudio, con medicién en un soélo grupo de estudio, antes y después de la
intervencion, asimismo es un estudio longitudinal porque los datos seran

recolectados en diferentes puntos en el tiempo (33).

3.2. Variables y operacionalizacion

Variable independiente o interviniente: intervencién educativa de Enfermeria.

DEFINICION CONCEPTUAL: las intervenciones son acciones que mejoran de
manera increible los estilos de vida, (1) las que son a largo plazo tiene un mejor
resultado, apoyandose en programas que ayuden a fomentar los héabitos
saludables. (9)

DEFINICION OPERACIONAL: Es un proceso mediante el cual se transmitira
informacion, conocimientos a las madres de los escolares de la I.E. Fe y Alegria NO
08, seré realizado por un personal de enfermeria, teniendo como objetivo mejorar

los conocimientos sobre la prevencién de la obesidad infantil.
INDICADORES:

e Planificacion: preparacion del material, coordinacién con la institucion
educativa, coordinacién con las madres de familia, objetivos, recurso a usar,
estrategia de ensefanza.

e Disefio: sesién virtual mediante zoom

e Ejecucion: pre y post test.

e evaluacion
ESCALA: no aplica

Variable dependiente: Nivel de conocimiento de madres sobre prevencion de
obesidad infantil.



DEFINICION CONCEPTUAL: EI conocimiento en una forma de creencia
determinada concretamente como precisa, verdadera y justificada, amplidndose a
través del tiempo, mejorando las investigaciones y realizdndose cada vez mas

profundas. (10)

DEFINICION OPERACIONAL: La informacion recolectada sobre el conocimiento
gue poseen las madres acerca de los habitos de alimentacién saludable, actividad
fisica, seran obtenidos a través de la aplicacion de un pre y post test. Cuyos valores
son: Alto: 10 — 14 pts Medio: 5 — 9 pts Bajo:0-4pts

INDICADORES:

e generalidades de la obesidad: definicion, causas de la obesidad,
consecuencias de la obesidad.
e Alimentacién saludable: importancia, cantidad, comida principal.

e Actividad fisica: definicion de actividad fisica, beneficios.

ESCALA: ordinal

Poblacién, muestray muestreo

La poblacion estd compuesta por 29 madres de familia de los nifios del 6to grado
del nivel primaria de la institucién educativa Fe y Alegria N° 08 ubicada en el distrito
de Comas. La investigacion se realiz6 con la poblacién de estudio de acuerdo a los

siguientes criterios de seleccion:

Criterios de Inclusion:

e Madres de los nifios que asisten matriculados en 6to. Grado de nivel primaria
de la institucién educativa Fe y Alegria N° 08.

e Madres que acepten participar voluntariamente en el estudio.

Criterios de Exclusion:



e Madres con alguna limitacion que le impida responder el instrumento.

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

La técnica utilizada fue la encuesta y como instrumento se utilizé el cuestionario

elaborado por Ramos C. (34).

El cuestionario consta de 14 preguntas divididas en tres dimensiones: obesidad-
generalidades, alimentacion saludable y actividad fisica. Con preguntas cerradas

de tipo objetiva con una alternativa de respuesta correcta.

Validez y confiabilidad

La validez de contenido se prob6 mediante la prueba binomial obteniendo un valor
de < 0,001. (p=0,05).

La confiabilidad para este estudio se realiz6 mediante una prueba piloto con 15
madres con caracteristicas similares, se empleé la prueba alfa de Cronbach, para

evidenciar con el resultado de 0.87.

3.5. Procedimientos

El estudio fue aprobado por la EP. de Enfermeria y por el Comité de ética y luego
se realiz6 las coordinaciones con el directivo de la institucion educativa Fe y Alegria

N© 08, quien proporciond la informacion.

Se envi6 la ficha de consentimiento informado de manera virtual, para documentar
la participacion voluntaria en el estudio. Se explic6 de manera clara y precisa los
objetivos de la investigacion mediante un mensaje al grupo de whatsapp con el que

cuenta la institucion dirigida a las madres y padres de familia.



La intervencién educativa se desarroll6 de manera virtual via zoom, el test al inicio
se aplicé mediante formulario Google, con un tiempo de duracién aproximado de

15 minutos, en funcion al contexto de la pandemia, se dividi6 en 2 sesiones
educativas, con un tiempo de 1 hora cada una, aplicando estrategias metodolégicas

participativas.

La evaluacion posterior se realizo después de 7 dias de haber culminado la Ultima

sesion educativa, tomé un tiempo de aplicacion de 15 minutos aproximadamente.

3.6. Método de analisis de datos

El procesamiento de la informacion se realizd con el programa Excel, seguido del
del programa SPSS, utilizando estadistica descriptiva por frecuencia y porcentaje,
y estadistica inferencial para la prueba de hipédtesis, se realizdé la prueba de
normalidad de acuerdo al resultado se empled la prueba de rango de Wilcoxon, una
prueba no paramétrica, para comparar dos muestras similares de la misma
poblacion (36, 37).

3.7. Aspectos éticos

Se aplicaron los siguientes principios bioéticos (38).

Autonomia: se aplicé consentimiento informado.

Beneficencia: el beneficio es directo porque las madres participaron de la

intervencién educativa.

No maleficencia: no se puso en riesgo a las madres, ni se ocasiono en ellas algun

dano.

Justicia: todas las madres pudieron ser parte del estudio sin excepcion, y fueron

tratadas sin ningun tipo de discriminacion.

Veracidad: Los resultados y el analisis del estudio son presentados manteniendo la

rigurosidad cientifica que amerita.
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IV. RESULTADOS

Tablan® 1

Nivel de conocimiento sobre prevencion de la obesidad infantil antes

de laintervencion educativa en madres de una institucién educativa

primaria, Comas, Lima — 2022

Nivel de
Conocimiento f %
Bajo 14 48%
Medio 12 42%
Alto 3 10%

En la tabla 1 se observa que el 48% de madres obtuvieron un nivel de conocimiento
bajo y el 42% de madres presentan un nivel de conocimiento medio, antes de la

intervencion educativa sobre prevencion de la obesidad infantil.
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Tablan® 2

Nivel de conocimiento sobre prevencion de la obesidad infantil
después de laintervencion educativa en madres de una institucion

educativa primaria, Comas, Lima — 2022

Lima — 2022
Nivel de Conocimiento f %
Bajo 1 3%
Medio 8 28%
Alto 20 69%

En latabla 2 se observa que el 70% de madres obtuvieron un nivel de conocimiento
alto después de la intervencion educativa sobre prevencion de la obesidad infantil.
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Tablan® 3

Pruebade normalidad

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadistico Gl Sig. Estadistico gl Sig.
Diferencia ,201 29 ,004 ,855 29 ,001

a. Correccion de la significacién de Lilliefors

Previamente se considero aplicar la prueba de Shapiro-Wilk donde los datos fueron
analizados, cumpliendo el supuesto de normalidad, en ese sentido se debe usar

para comprobar la hipotesis la prueba de rangos con signo de Wilcoxon.
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Tablan® 4

Efectividad de unaintervencidon educativa en el nivel de conocimiento sobre
prevencion de obesidad infantil en madres de nifilos de educacion primaria
en una institucion educativa de Comas en Lima- Peru

Estadisticos de

prueba?
Post Test - Pre Test
z -4,222P
Sig. Asintotica (Bilateral) 0.000

En la tabla 4 se observa aplicando la prueba no paramétrica de Wilcoxon, que la
significancia asintética (bilateral) es 0,000, por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula

y se acepta la hipétesis alterna.
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V. DISCUSION

El objetivo general de esta investigacion consistio en determinar el efecto de una
intervencion educativa en el conocimiento sobre prevencion de obesidad infantil en

madres de una institucion educativa primaria en Comas.

De acuerdo al primer objetivo especifico se hallé un nivel de conocimiento bajo en
el 48% de madres antes de la intervencion educativa, seguido del nivel medio en el
42% de las madres respectivamente (Tabla 1). El nivel de conocimiento bajo se
encontré en las preguntas sobre el concepto de la alimentacion saludable, el
numero de comidas al dia que su hijo debe consumir, la cantidad de raciones de
frutas y verduras que debe consumir su hijo por dia, cantidad de agua que debe
beber su hijo en un dia, el tiempo en que su hijo debe realizar ejercicio fisico, en los

cuales las madres no marcaron de manera correcta.

Estos resultados coinciden con Garcia (12), el cual menciona que tuvo como
resultado un nivel de conocimiento bajo en la prevencion de la obesidad infantil
antes del programa educativo, demostrando que hay escasa informacion de los
padres, madres o tutores encargados de los nifios y también se dejan influenciar
por algunas creencias y costumbres. También coincide con Ramos (14), saltar el
desayuno, no tener horarios para las comidas y estas con altos niveles de grasa,
sal y azucares son costumbres que se deben cambiar, por ello se debe inculcar con
el ejemplo buenos habitos alimenticios a los pequefios de la casa. Asi como nos
menciona Pender, mejorar su salud ejerciendo un control sobre la misma,

especificamente orientado a modificar los estilos de vida (16).

Respecto al segundo objetivo especifico las madres alcanzaron un nivel de
conocimiento alto con un 70% (Tabla 2). Este resultado coincide con Medrano (15),
quien obtuvo en su investigacion un nivel de conocimiento alto en el post test en un

80%, sobre actividad fisica y alimentacion saludable.

Este hallazgo también concuerda con Carranza (11), en donde encontré que el
83,33% obtuvieron un nivel alto de conocimiento después de la intervencion

educativa.
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La obesidad infantil estd presente en la mayoria de las familias, ya que esta
enfermedad no transmisible se puede prevenir mediante la modificacion de estilos
de vidas saludables, por lo tanto, reducir el riesgo en el hogar para poder modificar
esas conductas y una de las practicas a implementar es la lonchera escolar
saludable (25).

En relacion con el tercer objetivo se comprobé mediante la aplicacion primero de
prueba de normalidad (Tabla 3) y posterior comprobacion se aplico la prueba de
Wilcoxon al comparar se comprobd que la intervencion educativa es efectiva en el
nivel de conocimiento, lo cual demuestra que a través de una metodologia
didactica y participativa se contribuye a que las madres adquieran conocimiento
(Tabla 4).

Quilca, Ramirez y Gémez (13), en su estudio realizado en una institucion educativa
sobre loncheras saludables, encontré después de la participacion en las sesiones
educativas, un 100% con incremento de conocimiento guardando relacién con la
tabla 4.

Los enfermeros en el primer nivel de atencidon implementan intervenciones en la
poblacion para generar cambios de conduta, como el autocuidado y practicas para

mantener la salud que se socializaran en la familia (16).

El rol de prevencion y promocion de salud del profesional de enfermeria
imprescindible, impartir intervenciones educativas validadas, a implementarse en
diversos escenarios y programas como el de familias saludables, instituciones
educativas saludables, entre otras. El profesional interviene recursos didacticos
como rotafolios, tripticos, juegos ludicos, para asi brindar una buena informacion

logrando un efecto positivo, las sensibiliza y motiva al cambio (20).
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VI. CONCLUSIONES

PRIMERA

La intervencidn educativa de enfermeria tuvo un efecto positivo, por lo que se

acepta la hipotesis principal y se rechaza la hipotesis nula.
SEGUNDA

El nivel de conocimiento de las madres resulté bajo, porque se obtuvo un resultado

de 48% antes de la intervencion educativa sobre la prevencion de obesidad infantil.
TERCERA

El nivel de conocimiento de las madres result6 alto, porque se obtuvo un resultado
de 69% después de la intervencion educativa sobre la prevencion de obesidad

infantil.
CUARTA

La intervencion educativa fue efectiva en el nivel de conocimiento de las madres

sobre la prevencion de la obesidad infantil.
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Vil.  RECOMENDACIONES

PRIMERA:

Seguir implementando intervenciones educativas de enfermeria para el fomento de
la promocion de la salud y actividades preventivas con la finalidad de fortalecer el
conocimiento de las familias, para el beneficio del nifio, tomando en consideracion
aspectos en donde resultaron con bajo conocimiento como: en que consiste una
alimentacion saludable, el niumero de comidas que debe consumir el nifio, la
cantidad de raciones de frutas y verduras que se debe consumir, la cantidad de
agua que debe beber su hijo en un dia, y el tiempo en que el nifio/a debe realizar

ejercicio fisico.
SEGUNDA:

Se debe trabajar en conjunto con las madres de familia de los escolares
orientdndoles sobre una correcta preparacion de alimentos saludables para la
prevencion de enfermedades no trasmisibles durante las reuniones que se realiza

en los colegios.
TERCERA:

Continuar incentivando a los nifios desde la comunidad educativa la realizacion de
actividades fisicas, asi como el habito de llevar una alimentacion saludable, siendo

los maestros y principalmente los padres modelos para su vida saludable.
CUARTA:

Es importante realizar estudios similares con este disefio de estudio que no sélo
implica investigar, sino también intervenir con programas educativos y poder

validarlos, para replicarlos.
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ANEXO 1: Tabla de operacionalizacion de variables

VARIABLE DEFINICION DEFINICION DIMENSION INDICADOR VALOR FINAL
CONCEPTUAL OPERACIONAL
INTERVENCION Las intervenciones | Es un proceso | Planificacion -Preparaciéon  del | No aplica
EDUCATIVA son acciones que | mediante el cual se material
mejoran de manera | transmitira -Coordlnqmon con
la institucion
increible los estilos | informacion, educativa
de vida, (1) las que | conocimientos a -Coordinacién con
son a largo plazo |las madres de los las. madres  de
familia
tienen un mejor | escolares de la I.E. o
. -Objetivos
resultado Fe y Alegria N° 08,
i i . -Recursos a usar
apoyandose en | sera realizado por
| -Estrategias de
programas gue | un persona e Disefio ensefianza
ayudan a fomentar | enfermeria,
los hébitos | teniendo como . .
Sesion virtual
saludables. (9) objetivo mejorar los mediante zoom
conocimientos -pre test
sobre la prevencion Ejecucion -post test
de la obesidad
infantil. Evaluacion
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VARIABLE DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES | INDICADORES ESCALA
CONCEPTUAL OPERACIONAL
Nivel de | Elconocimientoen | La informacion | Generalidades Definicion ordinal
conocimiento una forma de | recolectada sobre el | de obesidad
Causas de la
sobre la | creencia conocimiento que .
obesidad
prevencion de la | determinada poseen las madres
obesidad infantil | concretamente acerca de los hébitos Consecuencias
como precisa, | de alimentacion de la obesidad
verdadera y | saludable, actividad
justificada, fisica, seran obtenidos .
. i . L, Importancia
ampliandose ala través de la| Alimentacion
través del tiempo, | aplicacion de un pre y | saludable Cantidad

mejorando las
investigaciones 'y
realizandose cada
vez mas

profundas. (10)

post test.

Cuyos valores son:
Alto: 10 — 14 pts
Medio: 5 -9 pts

Bajo:0 — 4 pts

Actividad fisica

Comida principal

Definiciéon
actividad fisica

Beneficios

de
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Tiempo

ejercicio fisico

de
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ANEXO 2: INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Estimado padre de familia:

Le damos las gracias por tomarse el tiempo de contestar estas breves preguntas y
aceptar participar en el estudio. Sus respuestas son muy importantes ya que permitira
conocer el nivel de conocimiento que tiene sobre la obesidad infantil y las medidas de

prevencion. Sus respuestas son completamente confidenciales.

l. DATOS GENERALES DE LA MADRE O PADRE

Edad de la madre:

a. 20 a 25 afos b. 26 a 30 afios c. mayor de 31 afios
Grado de instruccion: b. Sin estudios b. Primaria c. Secundaria d.
Superior Ocupacion: a. Trabajador independiente b. Ama de casa C.
Trabajador dependiente Estado civil: b. Soltera(o) b. Casada(o) c.
Separada(o) d. Viuda(o) e. Conviviente

1 DATOS DEL NINO
Edad:

PRE TEST Y POST TEST

1.- ¢ Qué es la obesidad? Es una:

a) Enfermedad que no tiene cura

b) Enfermedad por el exceso de grasa corporal. 31
c) Enfermedad contagiosa

d) Enfermedad incapacitante

2.- ¢, Cudles son las causas la obesidad?
a) Escasa actividad fisica, buena alimentacion.
b) Malos héabitos alimentarios, escasa actividad fisica.
c) Escasa actividad fisica, exceso de consumo de agua.

d) Poco ingreso econdémico, actividad fisica



3.- ¢ Conoce usted los dafios a la salud que provoca la obesidad infantil?
a) Diabetes, Hipertension, Enfermedades del corazon
b) Cancer, Hipertension, TBC
c) Depresion y enfermedad renal.
d) Ninguno
4.- ; Qué es alimentacién saludable?
a) Consumir alimentos para que el nifio no tenga hambre.
b) Consumir carnes y frutas todos los dias.
c) Consumir alimentos que satisfacen las necesidades del organismo.
d) Consumir alimentos para aumentar de peso.
5.- ¢, Conoce usted cuantas comidas al dia su hijo debe consumir?
a) 2 veces al dia
b) 3 veces al dia
c) 5 veces al dia
d) 6 a mas veces al dia
6.- ¢ Por qué es importante que su nifio tenga una alimentacién saludable?
a) Para mantenerse delgado 37
b) Para ayudar en su crecimiento
c¢) Para calmar el hambre durante el dia.
d) Para favorecer el aumento de peso
7.- ¢ Cuantas raciones de frutas y verduras debe consumir su hijo por dia?
a) 5 raciones de frutas y verduras al dia
b) Maximo 2 frutas al dia

c) Todas las frutas que quiera comer mi nifio en el dia



d) Solo 3 frutas a la semana

8.- ¢ Cual de todas son las comidas debe ser mas consistentes y con mayor aporte de

nutrientes para su hijo?
a) Media mafnana, Media tarde y la cena
b) Desayuno, Almuerzo, Cena
c) Desayuno y almuerzo
d) Media Mafiana, almuerzo y media tarde.
9.- ¢ Que alimentos saludables debe consumir su hijo?
a) Cereales, papas fritas, frutas y agua
b) Verduras, frutas y agua
c) Carnes, cereales, verduras, frutas y agua.
d) Galletas, cereales, frutas
10.- ¢ Cual de las alternativas considera que significa desayuno?
a) Es el alimento més nutritivo del dia.
b) Es la comida mas ligera del dia.
c) Es el alimento que aporta energia todo el dia.
d) Es la comida mas importante del dia. .
11.- ¢ Cuantos litros de agua debe beber su hijo en un dia?
a) 1 litro
b) 2 litros
C) ¥ litro
d) 1 vaso de agua
12.- ;,Qué es actividad fisica en su nifio?

a) Es correr hasta cansarse en el parque.



b) Es caminar mas de 60 minutos al dia.
c) Es mantenerse en forma realizando actividades.
d) Es realizar diversas actividades para tener buena salud
13.- ¢ Qué tipo de EJERCICIO FISICO puede realizar mi hijo?
a) Ejercicios de fuerza
b) Ejercicios de flexibilidad
c) Actividades del hogar
d) Ninguno
14.- ¢ Qué tiempo mi hijo debe realizar ejercicio fisico?
a) 30 minutos al dia
b) 60 minutos al dia
c) 60 minutos a la SEMANA

d) 15 minutos al dia
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ANEXO 3: MODELO DE CONSENTIMIENTO Y/O ASENTIMIENTO INFORMADO




ANEXO 4: VALIDACION DEL INSTRUMENTO

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO
SEGUN LA PRUEBA BINOMIAL

Juezl Juex2 Juez3d Juezd JuexsS P

Pl EIR EIRC RCIR EIR 0.00195313 Vilido
P2 11 1111 111111 11 10009513 Vilido
PP 11 1111 11111111 10009513 Vilido
PA 11 1111 111111 11 10009513 Vilido
PS 11 1111 11111111 10009513 Vilido
P6 11 1 111 11 1111 11 10009513 Vilido
P7 11 1111 111111 11 10009513 Vilido
PE 11 1 111 111111 11 10009513 Vilido
P9 11 1 111 11 1111 11 10009513 Vilido
PIO 11 1 11 1 11 1111 11 10009513 Vilido
PI1 11 1 111 11 1 111 11 10009513 Vilido

PI12 11 111 1111 11 111100019533 Valide Clandad

P13 ||111|11|1|1||1u_nm95313v51ida-

R=
PI4P 11 1 11 1 11 1 11 1 1 1 1 0.00195313 Valido Relevancia
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ANEXO 5: CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

N° ITEM 1 ITEM 2 ITEM 3 ITEM 4 ITEM 5 ITEM 6 ITEM 7 ITEM 8 ITEM 9 ITEM 10 ITEM 11 ITEM 12 ITEM 13 ITEM 14 TOTAL
SUJETO 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13
SUJETO 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 13
SUJETO 3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 12
SUJETO 4 0 0 1 0 0 1 0 0 0 1 1 1 0 0 5
SUJETO 5 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14
SUJETO 6 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 4
SUJETO 7 1 0 0 0 0 0 1 0 1 1 1 0 1 0 6
SUJETO 8 0 1 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 1 1 5
SUJETO 9 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14
SUJETO 10 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 12
SUJETO 11 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 10
SUJETO 12 1 1 0 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 1 9
SUJETO 13 1 0 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 0 1 9
SUJETO 14 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 10
SUJETO 15 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 11
VARIANZA 0.21 0.16 0.16 0.24 I 0.24 0.24 0.21 0.24 0.16 0.16 I 0.21 0.21 0.16 0.24 15.96

SUMATORIA DE VARIANZAS 2.84
VARIANZA DE LA SUMA DE LOS [TEMS 15.96
o Coeficiente de confiabilidad del cuestionario. - 0.B7T6EREE1
k kr Mumerode items del instrumento. + 16
2
Zl_lgl"! Sumatoria de |las varianzas de |los ite ms. > 2.84
¢ - Warianza total del instrumento. » 15.96
RANGOD CONFIABILIDAD
0.53 & menos Confiahilidad nula
0.54 a 0.59 Confiabilidad baja
0.60 a 0.65 Confiahle
0.66a0.71 Muy confiahle
0.72 2 0.99 Excelente confiahilidad
1 Confiahilidad perfecta
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ANEXO 6: CARTA DE AUTORIZACION PARA LA EJECUCION
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ANEXO 7: SOLICITUD DE PERMISO DE USO DEL INSTRUMENTO

Gmail Q_  Buscar en el correo O Activo ¥

« B O w B O @ m@mm D : 5de183 < > Esv

Redactar

. SOLICITO PERMISO PARA USO DE SU INSTRUMENTO (Externie)  Recibidos x X & &
Recibidos

Destacados G FRAY ABRAHAN MONTESINOS FLORES <frmontesinosi@ucvvirtual edu.pe> mar, 1 oct, 19:25 (hace Sdias) ¢ €

para carlairr2@gmail.com v

Pospuestos %
Buenas tardes Lic. Carla Isabel Ramos Reyes, le escriben los alumnos Montesinos Flores Fray y Acufia Bonifacio Vanessa de la universidad César vallejo del
X ciclo de la escuela de enfermeria, por lo cual me dirijo a usted para solicitar el permiso y autorizacion de su instrumento, ya que en visto que el instrumento
que usted a realizado en su tesis "EFECTO DE INTERVENCION EDUCATIVA DE ENFERMERIA DIRIGIDA A PADRES EN PREVENCION DE LA OBESIDAD
INFANTIL EN LA INSTITUCION EDUCATIVA 8174 CARABAYLLO 2018" va deacuerdo a mi tema solicito el permiso para mi trabajo de investigacion.

Espero su gentil respuesta

Muy agradecidos.

Dios la bendiga.

Etiquetas

DRA ROSARIO . .
° Carla Ramos Reyes jue, 13 oct, 8:25 (hace 3dias) Yy € :

parami v
Buenos dias, autorizacion confirmada para fines de estudio de investigacion.

e

7 A )
1\\(—\ Responder/l (r‘) Reenviar )

|~ —
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ANEXO 8:
INTERVENCION EDUCATIVA

Efecto de una intervencién educativa en el conocimiento de madres sobre

prevencion de obesidad infantil, Comas, Lima 2022
Introduccién

Las intervenciones educativas en las instituciones educativas establecen una
excelente oportunidad para la promocion, prevencién, control de la obesidad. La
insercion de informacion a las madres de familia, las sesiones educativas sobre la
alimentacion saludable y la actividad fisica deben llevarse desde un @mbito sanitario
y escolar, con la intencion realizar cambios en la conducta frente a la opcion de

dietas y estilos de vida mas sanos.

|. DATOS GENERALES:

1.1 Uge: 04

1.2 Institucion Educativa: Fe y Alegria N° 08 -Puente Piedra

1.3 Grupo: Madres de familia de nifios de 6to de primaria.
1.4 Responsables: Acuia bonifacio Vanessa

Montesinos Flores Fray

1.5 Medio: Via Zoom (audiovisuales)
1.6 Duracion: 45 minutos
Il. Objetivos:

2.1 Objetivo General:

Determinar el efecto de una intervencién educativa en el conocimiento sobre

prevencion de obesidad infantil en madres, Comas, Lima - 2022. Y como

2.3 Objetivos especificos:

e I|dentificar el nivel de conocimiento de las madres antes de la intervencion
educativa de la prevencién de la obesidad infantil, Comas, Lima — 2022.
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e |dentificar el nivel de conocimiento de las madres después de la intervencion
educativa de la prevencion de la obesidad infantil, Comas, Lima — 2022.

e Comparar el antes y después del nivel de conocimientos de las madres
respecto a las medidas de prevencion de la obesidad infantil, Comas, Lima —
2022.

> SESION EDUCATIVA A CERCA DE OBESIDAD INFANTIL

> SESION EDUCATIVA A CERCA DE LAS MEDIDAS PREVENTIVAS
SOBRE LA OBESIDAD INFANTIL EN LOS ESTUDIANTES DE LAI.EFE Y
ALEGRIA N° 08

OBJETIVO CONTENIDO ACTIVIDAD
ESPECIFIC
n ra
Lograr captar la | .PRESENTACION » Saludo
atencion del ) > Presentacion de los
o Buen dia con todos, nuestros _
publico para la expositores
o nombres son: _ _
sensibilizacion e » Lluvia de ideas
incentivacion del » Acufa Bonifacio > Pre test
tema. Vanessa
» Montesinos Flores
Fray

somos estudiantes de IX ciclo
de enfermeria de la
universidad cesar vallejo de
Lima Norte, en esta ocasion
vamos a proporcionarles
informacion acerca de la
prevencion de  obesidad

infantil en nifios de 3er de

primaria, en donde incluiremos
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temas como: alimentacion

saludable, actividad fisica.

Ofrecer
informacion
precisa, concreta
a cerca de las
medidas,
prevencion de la
obesidad infantil,
alcanzando
concientizar su

importancia.

GENERALIDADES
¢, Qué es la obesidad?

Es la acumulacién anormal y
excesiva de grasa que implica
un riesgo para la salud, que
puede sobrellevar a padecer
enfermedades como diabetes
y dificultades durante la

trayectoria de la vida.

Factores implicados en la
obesidad

En necesario entender que
hay muchos factores que
conllevan a padecer obesidad
infantil, la mas resaltante es la
ingesta de calorias a través de
los alimentos suelen ser
superiores a las que se gastan,
ese exceso es el que se
acumula convirtiéndose en

grasa.
Entorno familiar

En los dltimos afios, el trabajo
absorbe la mayor parte del
tiempo de los padres, dejando
de lado la importancia de una
alimentacion a base de comida

sana, optando por lo mas

Material visual:

iméagenes
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rapido,  sustituyendo las
verduras, hortalizas,
legumbres por comida
precocida como embutidos,
asi como la fruta por la
reposteria. A esto se suma el
poco gusto que tienen los
nifos por las verduras, el
pescado o la fruta, por este
motivo hay un aumento del
consumo de calorias y cada
vez menos de alimentos

sanos.

Alimentos ricos en grasas

saturadas

Un componente conveniente
es la gran demanda que hay
en los alimentos dirigidos a los
nifos, los cuales su principal
componente son las grasas, y
calorias, tales como
reposteria, hamburguesas,

snhacks, papas fritas.
El sedentarismo

Es otro de los factores
resaltantes que se debe
considerar, antes los nifios
solian salir, a los parques a
jugar, en la actualidad suelen

estar en casa, donde no hay
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actividad fisica por lo tanto no
hay desgaste de calorias.

Consecuencias

» Bullyng

> IRAS

» Fracturas, hipertension
» Enfermedades
cardiovasculares

> Resistencia a la insulina

Se coordino con la profesora
gue las madres tengan | peso
y la talla del menor.
Con esto podremos
determinar mediante el IMC
(indice de masa corporal) si
hay sobrepeso, obesidad.
Se les ensefara a las madres
la formula y se verificara que lo
realicen correctamente.
IMC: se divide el peso en (kg)
entre la altura (metros) al
cuadrado.
Resumen
> Se realizara la
capacitacion de los
puntos mas importantes
de la sesion.
» Se aclarara las dudas
que tengan los
participantes.

Evaluacion
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» Se escogera a una
madre para participar y
se procedera a
plantearle  preguntas
para verificar si ha
entendido o0 existe
alguna duda.
» Se solucionaran las
dudas.
Agradecimiento:
Se agradecera la
participacion. Motivandolas a
participar de la segunda
sesion educativa, para seguir
aprendiendo  sobre  esta

enfermedad.

SESION EDUCATIVA SOBRE LA ALIMENTACION SALUDABLE Y LA ACTIVIDAD
FISICA EN LOS NINOS PARA PREVENIR LA OBESIDAD INFANTIL EN LOS
ESTUDIANTES DE LA I. E FE Y ALEGRIA N° 08.

OBJETIVO CONTENIDO ACTIVIDAD FECHA
ESPECIFIC
Dograr captar Il. PRESENTACION » Saludo Miércoles
la atencion de Buen dia con todos, » Presentacion 16 o!e
los oyentes Noviembre
parala nuestros nombres son: de los | 2022
Sensibilizacion .
. T . o expositores
eincentivacion » Acufia Bonifacio _
del tema. » Lluvia de

Vanessa _

) ideas
» Montesinos Flores
Fray

47



somos estudiantes de 1X
ciclo de enfermeria de la
universidad cesar vallejo
de Lima Norte, en esta
ocasion vamos a
proporcionarles
informacion acerca de la
prevencion de obesidad
infantil en nifios de 3er de
primaria, en donde
incluiremos temas como

la actividad fisica

Ofrecer
informacion
precisa,
concreta a
cerca de las
medidas,
prevencion de
la obesidad
infantil,
alcanzando
concientizar su

importancia.

II.GENERALIDADES

¢, Qué es laalimentacion

saludable?

La alimentacion saludable
es la que aporta todos los
nutrientes necesarios,
esenciales segun la edad
cada nifio, esto ayuda en
su crecimiento de manera
sana y fuerte. La préctica
de la alimentacion
saludable empieza en los
primeros afios de vida;
que proporciona
beneficios a largo plazo,
como el acortamiento de
sufrir de sobrepeso vy

obesidad.

Material visual
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A continuacion,
explicaremos la
importancia de los
alimentos para los nifios.
Proteinas: siendo el
componente principal de
las células. Entre sus
funciones mas
destacadas es el de
formary reparar las partes
del cuerpo.

ORIGEN ANIMAL: son
las mas completas: carne,
huevos, leche, etc.
ORIGEN VEGETAL:
estas  necesitan  ser
complementadas con
otros alimentos para
cumplir efectivamente su
funcién. Aqui se
encuentran  legumbres,
cereales.
Carbohidratos

Son wuna fuente de
energia importante,
puesto que son el soporte
para el transporte de
vitaminas, minerales. La
ingesta adecuada de
estos ayuda a ingerir
suficiente fibra, hierro y
acido fdlico.

Grasas
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Posee funciones
especificas:
almacenar energia,
ayudar al organismo a
absorber las vitaminas
liposolubles (A, D, E, K) y
proporcionar acidos
grasos esenciales para el
organismo.
Alimentos que aportan
grasa:

» Grasa animal

» Grasa vegetal
Las vitaminas
Ayudan a regular las
diferentes funciones del
organismo, estas deben
de ser consumidas todos

los dias.

Hay un momento y una
frecuencia a cerca de la
alimentacion al menos
deben de ser 5 al dia. Tres
de estas deben de ser la
mayor parte nutrientes.
Se conoce como
desayuno, almuerzo vy
cena. Las otras deben de
ser mas ligeras.

Para potenciar los

conocimientos
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realizaremos una
dinamica. Para ello se
pedird a participacion de 3
mamas Yy  se les
preguntara la importancia
de los alimentos segun los
colores.
Recomendaciones en la
prevencion de la
obesidad

» Variedad y balance

> Las proteinas
aportan entre el 10
y 15% de calorias
totales por ello se
debe combinar
tanto proteinas
animales como
vegetales.

» Incrementar la
ingesta de frutas y
verduras

» Disminuir la
ingesta de sal y
azucar

» beber por lo menos

2 litros de agua al

dia
siguiendo estas
recomendaciones se

podra lograr reducir la
obesidad infantil, para

esto se educard vy
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ensefiard a los padres
sobre la importancia de la

alimentacion balanceada.

Ofrecer
informacion
precisa,
concreta a
cerca de las
medidas,
prevencion de
la obesidad
infantil,
alcanzando
concientizar su

importancia.

Actividad fisica
Es cualquier movimiento

corporal hecho por los

musculos  esqueléticos,
donde hay wun gasto
energético.

Es recomendable que los
nifios realicen al menos 1
hora de ejercicios, en las
gue sea nhecesario el
oxigeno para su
mantenimiento. También
al menos 3 veces por
semana estas actividades

deben de ser realizadas

para fortalecer los
musculos y los huesos.
Tipos de actividad
fisica:

Aerobicos: estas
actividades
cardiovasculares son
actividades
cardiorrespiratorias 0
aerdbicas ya que

requieren el transporte de
oxigeno utilizando el

corazon y los pulmones.
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Actividades de
flexibilidad: es  muy
beneficiosa para las
actividades relacionadas
con flexiones,
desplazamientos,
contorsiones,
extensiones,
estiramientos, gimnasia,
karate, yoga, pilates.
Actividades de
coordinacion:

La coordinacion motriz es
la encargada de dar
utilidad al cerebro y el
sistema nervioso, junto al
sistema locomotor, con la
finalidad de  realizar
movimientos suaves Yy
precisos. Bailar.
CONSECUENCIAS

La falta de actividad fisica
trae muchos problemas
de salud en los nifos,
entre estas esta la
obesidad ya que hay un
desbalance entre la
ingesta y el gasto de
calorias. También esta el
dolor lumbar, lesiones del
sistema  0seo, mala

postura, debido al poco
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desarrollo del tono
muscular.

Resumen

Se despejaran todas las
dudas, recapitulando los
puntos mas importantes.

Evaluacion

Se elegira por sorteo a 4
madres con sus nifios
para poder realizar la
dinamica participativa. Se
le preguntara si realizan
ejercicios en casa y se le

orientara como hacerlo.

Agradecerles por su
participacion en esta
ultima sesién educativa
sobre las la prevencién de
la  obesidad infantil.
esperamos que les haya
servido de mucho, sobre
todo que lo apliquen dia
dia para aplicarlos como
un estilo de vida.

» Se evaluara
mediante un
examen post test
de los temas
tratados. (obesidad
infantil,

alimentacioén
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saludable y

actividad fisica)
Despedida y
agradecimiento
Contamos que que la
informacion brindada la
apliquen en su dia a dia,
agradecerles  por su
participacion y
colaboracion, a seguir

cuidandonos. gracias
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ANEXO 9: CONSENTIMIENTO INFORMADO

Consentimiento Informado

Titulo del estudio: Efecto de una intervencién educativa en el conocimiento de madres sobre
prevencion de obesidad infantil, Comas, Lima - 2022

Investigador/es: Acufia Bonifacio Vanessa Magdalena - Montesinos Flores Fray Abrahan
Institucion: Fe y Alegria N° 08.

Propdsito del estudio:

En la actualidad, se han incrementado los casos de obesidad a nivel nacional y un gran problema
es que no se ha podido determinar las causas y factores que contribuyen a su aparicion.

Es por ello que creemos necesario investigar mas en este tema y abordarlo con la importancia que
amerita; Determinar la efectividad de una intervencion educativa en el conocimiento sobre
prevencion de obesidad infantil en madres, Comas, Lima - 2022.

Procedimientos:
Si decide participar en este estudio se realizara lo siguiente

1. Primero debera ser aprobado por el Comité de ética de la Escuela profesional de Enfermeria
y luego de aprobarse el proyecto, se realizara las coordinaciones con el director de la
institucion educativa Fe y Alegria NO 08.

2. Se aplicard un instrumento donde le tomaremos datos personales y algunas preguntas
sobre el tema de investigacion la cual es sobre la obesidad infantil.

3. Esta encuesta tomara un tiempo aproximado de 15 minutos antes y se realizara mediante
el formulario de Google.

Riesgos: No existe ningln riesgo al participar de esta investigacion. Sin embargo, algunas preguntas
le pueden causar incomodidad. Usted es libre de responderlas o no.

Beneficios: Recibira informacién sobre el tema del estudio.

Costos: No debera pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibir& ningun incentivo
econdémico ni de otra indole.

Confidencialidad: Le podemos garantizar que la informacién que usted brinde es absolutamente
confidencial, ninguna persona, excepto el/las investigadoras/es manejaran la informacion obtenida
con fines académicos.

Declaracion y/o consentimiento

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo las actividades en las que participaré
si decido ingresar al estudio, también entiendo que puedo decidir no participar y que puedo retirarme
del estudio en cualquier momento.

Fecha:

Investigador/es

Nombres y Apellidos

Participante
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