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RESUMEN

Las habilidades de la enfermera en consejeria nutricional son trascendentales para la
interaccion educativa promocional entre la profesional capacitada en nutricion y consejeria,
y la madre, a fin de brindar informacion extensa y veridica, evocada a las necesidades del
nifio para lograr una adecuada alimentacion para su edad.

Obijetivo general: Determinar las habilidades de la enfermera en la consejeria nutricional que
brinda a madres de nifios entre 6 a 12 meses en la, Microred de Salud Pachacutec Ventanilla,
2019. Obijetivos especificos: Identificar las habilidades de la enfermera en la consejeria
nutricional que brinda a madres de nifios entre 6 a 12 meses segln, las dimensiones:
Habilidades comunicacionales transversales, encuentro y explicacion sobre la situacion
encontrada, analisis de factores causales o riesgos, busqueda de alternativas de solucion y
toma de acuerdos, registro de acuerdos, seguimiento de acuerdos.

Metodologia: Estudio de enfoque cuantitativo, tipo descriptivo de corte transversal. Se
trabajé con 22 enfermeras que brindan consejeria nutricional: El instrumento que se aplico
fue la guia para evaluar el desempefio o habilidades en la consejeria nutricional
Resultados: EI 59% de las enfermeras de los Centros de Salud mostraron que las habilidades
en la consejeria nutricional estan adecuadas, 36% en proceso y 5% inadecuadas. De acuerdo
a sus dimensiones se obtuvo: habilidades comunicacionales: estan adecuadas 64%;
encuentro y explicacion sobre la situacion: estan adecuadas 64%; analisis de factores
causales o riesgos: estan adecuadas 68%; busqueda de alternativas de solucion: estan
adecuadas 64%; registro de acuerdos: son adecuadas 55%; seguimiento de acuerdos: estan
adecuadas 68%. Conclusion: Las habilidades de la enfermera en la consejeria nutricional
que brinda a las madres de nifios entre 6 a 12 meses en la Microred de salud Pachacutec son

adecuadas.

Palabras clave: Habilidades, enfermera, consejeria nutricional.
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ABSTRACT

The nurse's abilities in nutritional counseling are transcendental for the promotional
educational interaction between the professional trained in nutrition and counseling, and the
mother, in order to provide extensive and true information, evoked to the child's needs to
achieve adequate food for her age.

Course objective: To determine the nurse's abilities in nutritional counseling that she
provides to mothers of children between 6 and 12 months in the Pachacutec Ventanilla
Health Microred, 2019. Specific objectives: Identify the nurse's abilities in the nutritional
counseling she provides to mothers of children between 6 and 12 months depending on the
dimensions: Transversal communication skills, meeting and explanation of the situation
found, analysis of causal factors or risks, search for alternative solutions and making
agreements, registration of agreements, monitoring of agreements .

Methodology: Quantitative approach study, descriptive type of cross section. We worked
with 22 nurses who provide nutritional counseling: The instrument that was applied was the
guide to assess performance or skills in nutritional counseling. Results: 59% of the nurses of
the Health Centers showed that nutritional counseling skills are adequate, 36% in process
and 5% inadequate. According to its dimensions, it was obtained: communication skills:
64% are adequate; encounter and explanation about the situation: 64% are adequate; analysis
of causal factors or risks: 68% are adequate; search for alternative solutions: 64% are
adequate; registration of agreements: 55% are adequate; agreement follow-up: 68% are
adequate. Conclusion: The nurse's abilities in nutritional counseling that she provides to
mothers of children between 6 and 12 months in the Pachacltec Health Microred are

adequate.

Keywords: Skills, nurse, nutritional counseling.
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I. INTRODUCCION

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS), estima que la desnutricion afecta a 20 millones
de nifios en etapa preescolar especialmente en la Region de Africa y de Asia Sudoriental;
asimismo, reconoce que es uno de los factores que influyen en la mortalidad infantil; una
tercera parte de 8 millones de defunciones en nifios menores de 5 afios, se registran
anualmente, a nivel mundial'. Dentro del marco Salud XXI, la OMS refiere que “para el afio
2020, propone acciones que permitan la adopcion de habitos saludables en relacion a la
nutricion y ejercicio fisico en la poblacion mundial”, algo que atin no se ha alcanzado?.

La Organizacion de las Naciones Unidas para la Agricultura y la Alimentacion (FAO), el
Fondo Internacional de Desarrollo Agricola (FIDA) y Programa Mundial de Alimentos
(PMA), estimaron que entre el afio 2012 al 2017, los nifios que sufren de retraso del
crecimiento pasaron de 165,2 millones a 150,8 millones, dando a conocer un descenso del
25% al 22%. Mientras que 38 millones de nifios padecen de sobrepeso a nivel mundial.
También informan que, en Africa y Asia en el 2017, subieron las cifras de los nifios con
retraso del crecimiento, de 39% a 55%. En América Latina y el Caribe, descendi6 de 11,4%
a 9,5%, pero el sobrepeso en nifios subio de 7,1% a 7,3% desde el 2012 al 2017, estas cifras
indican una atencion inadecuada en consejeria nutricional®.

El Instituto Internacional de Investigacion sobre Politicas Alimentarias (IPFRI), refiere que
cerca de 6 millones de nifios fallecen por causas prevenibles relacionadas con la salud; 3,1
millones fallecieron por causas asociadas con la malnutricion®. EI Fondo de las Naciones
Unidas para la Infancia (UNICEF) refiere que, en la actualidad, cerca de 200 millones de
nifios menores de 5 afios sufren desnutricion crénica, mientras que el 13% padece
desnutricion aguda, que afecta su capacidad funcional, crecimiento fisico, desarrollo mental
e intelectual, cuyos efectos perduraran el resto de sus vidas®.

En China, un estudio sobre la mejora de la alimentaciéon infantil reporta que, las
intervenciones educativas relacionadas a la alimentacidn y nutricién son necesarias desde el
inicio de la alimentacién complementaria asi mismo la garantia de la consejeria se relaciona
al grado de instruccion de la madre, asi mismo revela que se encontrd negatividad al final de
la consejeria nutricional®. En Espafia, un estudio basado en alimentacion adecuada, puso en
manifiesto, que el balance entre la ingesta de alimentos y sus requerimientos nutricionales,
da como resultado la desnutricion, obesidad u otras enfermedades no transmisibles, es por
ello que la nutricion es un pilar de la salud y del desarrollo fisico e intelectual’.

Otro estudio, en Esparia, sobre las intervenciones de las enfermeras aplicadas a la nutricion,



demostr6 que la malnutricién es un problema grave, los nifios afectados se encuentran en
hospitales, en la comunidad; corrobora la existencia de numerosas patologias relacionadas
con la alimentacion, algunas se pueden solucionar con una intervencion temprana en la
alimentacion complementaria, pilar nutricional en la vida del nifio®.

En Chile, un estudio sobre consejeria nutricional en los profesionales de la salud reportd que,
existe falta de formacion en consejeria a favor de la prevencion y promocion de salud, y
proponen establecer un acuerdo técnico, para adoptar medidas, que permitan fortalecer una
politica publica para el alarmante aumento de la malnutricion, obesidad que aqueja a la
nifez®.

De acuerdo con el Ministerio de Salud (Minsa), en Huancavelica el 33.4% de nifios menores
de 5 afios sufren de desnutricion cronica, Cajamarca 26%, Pasco y Ucayali en un 24.8% cada
uno; el mayor porcentaje de desnutricion se presenta en nifios menores de 3 afios en los
departamentos como Puno 75.9%, Loreto 60.7%, Pasco 60.6% y Ucayali 57.1%. El Instituto
Nacional de Salud (INS), considera que la desnutricidn constituye problema severo de salud
publica y la anemia por déficit de hierro esta intimamente asociada con la desnutricion
Cronica de los nifios y afecta su adecuado crecimiento y desarrollo®®. El Instituto Nacional
de Estadistica e Informatica (INEI), estimd que la desnutricion crénica afecta al 10,9% de
nifios entre seis a ocho meses de edad a nivel nacional, el mas alto porcentaje se ubica en el
grupo de 18 a 23 meses 19,1% a nivel nacional®*.

En PerG un estudio estimo que, la enfermera es la mas preparada en la temaética de nutricion
y por su cercania con la poblacion, proporciona la informacion necesaria y requerida a las
madres en materia de nutricion para que ellas puedan hacer el efecto multiplicador!?. Otro
estudio en Perd, sobre el impacto en consejeria nutricional, demostré que la enfermera brinda
en un 13% una adecuada consejeria nutricional, esta cifra es muy insignificante, ya que la
profesional deberia liderar las practicas que promuevan un crecimiento y desarrollo
adecuado a los nifios desde los primeros dias con el fin de evitar la anemia por inadecuada
ingesta alimentaria®®.

En Lima, un estudio consejeria nutricional que brinda la enfermera desde la perspectiva
transcultural, comprobo que no hay indagacion previa sobre las costumbres alimentarias de
la madre, ya que la norma solo estipula caracteristicas generales de los tipos de alimentos,
consistencia, frecuencia, cantidad y la importancia de los micronutrientes, sin valorar e
integrar la cultura de la poblacion* Las enfermeras en los centros de salud por las multiples

actividades que realizan, no cuentan con suficiente tiempo para brindar una consejeria



nutricional adecuada, solo algunas han recibido capacitacion anual sobre nutricion infantil,
los directivos del centro de salud no les otorgan las facilidades para la capacitacion en todas
sus etapas®®.

Al entrevistar informalmente a las enfermeras, manifiestan lo siguiente: “No hay suficiente
tiempo para poder realizar una consejeria nutricional adecuada, atendemos casi 20 nifios
diariamente, a pesar que en la norma técnica nos indica que la atencion debe realizarse en
45 minutos minimo la demanda de pacientes es grande y no se llega a lo establecido, el
tiempo es corto”. Se percibid durante la atencion con las madres y nifios la falta de
conocimiento en alimentacion complementaria, por parte del personal de enfermeria.
Después de haber realizado la revision de antecedentes correspondientes a la investigacion
se encontrd estudios a nivel internacional y nacional los cuales se detallan a continuacion:
Doria K, en el afio 2017, en Independencia, realiz6 un estudio cuyo objetivo fue evaluar las
habilidades de la enfermera en la consejeria nutricional en madres de nifios entre 6 a 12
meses en la Red de Salud Tupac Amaru. Metodologia: Estudio cuantitativo, descriptivo, la
muestra fue 25 enfermeras. Resultados: El 56% de las enfermeras estan en proceso, 28%
inadecuadas y 16% adecuadas. Conclusion: Las habilidades de la enfermera en la consejeria
nutricional en dicha red se encuentran en proceso.®

Gonzales D, en el afio 2017, en Huanuco, realiz6 un estudio a fin de determinar la relacion
entre consejeria nutricional de enfermeria y los conocimientos sobre alimentacion saludable
en madres de los nifios menores de 5 afios. Metodologia: Analitico relacional, la muestra fue
250 madres. Resultando: que las consejerias nutricionales, 73,6% fueron adecuadas y 26,4%
fueron inadecuadas; en cuanto a los conocimientos sobre alimentacion saludable, el 72,0%
tuvo conocimientos buenos y el 28,0% conocimientos deficientes. Conclusién: El personal
de enfermeria brindo una consejeria nutricional relacionada con la alimentacion saludable
en niflos menores de 5 afios, en busca de su bienestar aumentando los conocimientos de las
madres de familia aplicables en su vida diaria.’

Rivas J, en el afio 2017, en Arequipa, realizd un estudio para determinar el impacto del
entrenamiento en consejeria nutricional al profesional de la salud en el desempefio de la
atencion en nifilos menores de 2 afios. Metodologia: Cuasi experimental, la muestra estuvo
conformada por 8 profesionales de la salud y 264 madres y/o responsables de nifios menores
de 2 afios. Resultados: El 20.5% de los médicos ante la consejeria nutricional se encuentra
en proceso, las enfermeras un total de 34% dandose como valor adecuado y los nutricionistas

un valor de 30%, segun la satisfaccion del usuario. Conclusion: Solo el 13% de la poblacion



refiere que las enfermeras brindan un adecuado desempefio en la consejeria nutricional. '8
Congacha 1, en el afio 2016, en Ecuador, realiz6 un estudio cuyo objetivo fue disefiar
estrategias de intervencion educativa sobre alimentacion saludable en madres de menores de
5 afos. La muestra fue 41 madres. Metodologia: Descriptivo correlacional, obteniendo como
resultado que el conocimiento no es satisfactorio sobre alimentacion saludable en 73,2%,
dando como conclusién, que es importante implementar estrategias de intervencion
educativa en las madres para la adquisicion de conocimientos novedosos sobre alimentacion
saludable en nifios menores de 5 afios.*

Quispe A. en el afio 2016, en Cuzco, hizo un estudio para determinar el Estado Nutricional
de los Nifios Menores de 5 Afios de la Institucion Educativa Inicial 608. Estudio descriptivo,
transversal, la muestra fue 45 preescolares. Resultados: Se encontré que el 13% de los
preescolares tienen riesgo nutricional segun P/E, 5% tienen desnutricion cronica segin T/E
de tal forma el 6% se encuentran en riesgo nutricional que es P/T, concluyendo que es de
importancia conocer desde inicios de la edad los alimentos basicos para un buen crecimiento
y desarrollo evitando estas cifras relevantes en nuestro pais.?

Sibero Y, en el 2015, en Cuba, realizo6 un estudio que, tuvo como objetivo evaluar al médico
de familia en la prestacion de consejeria nutricional a nifios menores de 3 afios. Metodologia:
disefio observacional, analitico. Su muestra fue 105 cuidadores. Resultados: El servicio de
solo el 10.0% de los médicos, fue evaluado como “Bueno”, respuesta que nos debe conducir
a la mejora de la actuacion profesional del médico en los aspectos referidos. Concluyendo,
Existe diferencia entre la ideologia médica de familia con la del cuidador, estas discrepancias
dentro de la consejeria nutricional son amplia y los protocolos de actuacion deben regirse a
la vivencia diaria de la poblacion ello debe servir de referente metodoldgico.?:

Vilca G, en el afio 2015, en Ate, realizd un estudio cuyo objetivo fue determinar la
efectividad de una intervencion educativa sobre alimentacion complementaria en madres
para mejorar el estado nutricional. Estudio cuantitativo, preexperimental, muestra
conformada por 19 lactantes. Resultados: Las madres, solo en un 34% mostraron un nivel
intermedio antes de la intervencion, pero después de la intervencion, alcanzaron un 100%
nivel alto; los lactantes mejoraron el estado nutricional en peso y talla, igualmente el nivel
de hemoglobina en un 80%. Concluyendo que, las intervenciones de la enfermera tuvieron
un impacto significativo, incrementando el estado nutricional, contribuyendo a la proteccion
del nifio y a la salud comunitaria.??

Es imprescindible que el profesional de enfermeria tenga una actitud de disposicion y



recepcion para mantener el contacto con los pacientes, con el fin de promover destrezas que
originen un crecimiento y desarrollo esperado en los nifios. La Organizacion Panamericana
de la Salud (OPS) y el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF), definio las
habilidades de la consejera como: “Aquella que no aconseja, porque ello seria decirles que
hacer”.? Las habilidades que cuenta la enfermera ayudaran a tomar la mejor decision en
beneficio de su menor, escuchandola, tratdndola bien y con confianza hara el lazo de
confianza mas fuerte dia a dia.?* Es importante que los profesionales en enfermeria tengan
la escucha activa para poder conocer los requerimientos de los usuarios.?*

Para Garcia, las habilidades de la enfermera consejera permiten aclarar dudas, dar compafiia
e informacion en el momento oportuno, escuchando y entendiendo como se siente la madre,
transmitiendo el apoyo en la decision que ella tome.?

Segln Leal, et al, la habilidad de comunicacion entre el profesional de la salud y los
pacientes, es considerada como un instrumento sanitario de primer lugar, realizando
directamente la eficiencia de entendimiento mutuo, centrada en la necesidad del paciente,
compartiendo la responsabilidad y estableciendo una relacion clinica caracterizada por la
confianza, el respeto y la empatia.?

El Instituto Nacional de salud (INS), a través del documento técnico 870- 2009/Minsa
“Consejeria nutricional en la atencion integral de salud Materno Infantil” establece que el
personal de salud debe tener en cuenta:

“En la comunicacion que se establece entre dos personas existe la necesidad de marcar un
estilo en la conversacion, el cual infunda confianza y empatia con el usuario; las limitaciones
tematicas: Comprender sus limitaciones, usar un lenguaje sencillo y claro; el propdsito de la
conversacion: Se establece desde el inicio hasta el final; el grado de formalidad que implica
mostrarse humano, simple y calido como persona, interesarse por lo que expresa buscando
soluciones juntos. Los turnos en el dialogo donde la enfermera debe saber escuchar, saber
tomar la palabra y mantener el uso de ella, cederla con respeto al usuario, finalizar teniendo
en cuenta nuestro propdsito final. Enfatizar en la relevancia de la consejeria nutricional, si
ha sido suficiente o entendible, retroalimentar si es necesario”. %/

La American Counseling Association (ACA), define a la consejeria como “una relacion
profesional con la familia y comunidad para lograr la salud mental, fisica, social y el
bienestar de ellos”.?® Segin el MINSA: “La consejeria nutricional es un proceso que se
establece entre las enfermeras capacitadas en nutricion, consejeria y la madre de familia

inclusive en las etapas de gestante y puérpera, asi mismo considera al cuidador y los demas



miembros de la familia”. La finalidad es el analisis critico de una situacion determinada con
la finalidad de apoyar a las madres en las decisiones asertivas, de acuerdo a los resultados
de la valoracion nutricional, fortaleciendo aquellas que se encuentran positivas y corrigiendo
las de riesgo, para asegurar un adecuado estado nutricional. La consejeria de la enfermera
en nutricién fortalece el entorno natural y familiar en el que se desarrollan los nifios, por lo
que las visitas domiciliarias deben ser periddicas, oportunas, programadas y previamente
acordadas comunmente entre las madres y la enfermera de acuerdo con la disponibilidad de
tiempo de ambas partes”?.

Por lo expuesto, los organismos del Estado, plasma la Resolucion Ministerial N° 870 —
2009/MINSA aprobando el Documento Técnico de Consejeria nutricional en el marco de
la atencion de salud materno infantil cuyo fin es: “Contribuir en el mejoramiento de la salud
materna y neonatal, la disminucion de la desnutricion cronica infantil y el mantenimiento de
un buen estado de salud de las madres gestantes y que dan de lactar, y nifias y nifilos menores
de cinco afios mediante intervenciones preventivo-promocionales de alimentacion y
nutricion en el marco de la atencién integral de salud”.?®

A través ello, se busca establecer un método general para realizar la consejeria nutricional
dirigida a madres gestantes y nifios menores de cinco afios en el proceso de la atencion de
salud. Para Hildegart Peplau, con su teoria de la relacion interpersonal, concordante con esta
investigacion, ya que la enfermera no sélo tiene que mostrar habilidades comunicativas en
la relacion humana, sino que debe realizar estrategias para educar a la madre que requiere
conocimientos que la ayuden a alimentar saludablemente a su nifio.®

Los metaparadigmas de la autora son: La persona, es la madre o cuidadora principal es
considerada como la persona que necesita de una enfermera, capacitada con habilidades
comunicativas brindando una consejeria nutricional para su nifio de 6 a 12 meses.

La Enfermera, es aquel capacitado con habilidades en la consejeria nutricional para satisfacer
las necesidades de salud a las madres de nifios de 6 a 12 meses. La Salud, implica fuerza,
voluntad y conocimiento de la madre para dirigirse hacia la promocion del mantenimiento
de la salud de su hijo, a través del cuidado, prevencion de las enfermedades, donde la
enfermeria desarrolla su potencial. EI Entorno, abarca el contexto de la cultura de la madre
en el cual se adquiere gestos, costumbres y creencias, el personal capacitado debe de respetar
y tomar en cuenta al momento de la consejeria nutricional.®

Segun Ministerio de salud (MINSA), el Instituto Nacional de salud (INS) y el Centro

nacional de alimentacion y nutricion (Cenan), la relacion entre la consejera y el paciente es



el aspecto méas importante del proceso, consta de cuatro fases: a) La orientacién, La madre
tiene necesidad de buscar ayuda profesional. La enfermera junto con los otros profesionales
de salud y el paciente recolectan informacidn necesaria para identificar los problemas que lo
aquejan. B) Identificacion: A paso que la comunicacién entre la enfermera y el usuario
avanza, el usuario empieza a expresar los sentimientos relacionados con su percepcion del
problema y se relaciona con las personas que parecen ofrecerle ayuda. ¢) Explotacion: Se
trata de aprovechar los servicios que se ofrecen y utilizarlos al maximo con la finalidad de
obtener una pronta recuperacion. La enfermera debe tratar de satisfacer las necesidades del
paciente a medida que ellas surjan. d) Resolucion: Es la fase de liberacion, es necesario
resolver las demandas de dependencia psicologica del usuario en salud fomentado una
relacion de apoyo mutuo fortaleciendo la capacidad de valerse por si mismo con la finalidad
de su propio bienestar.3

Los principios que se consideran en la difusion de la consejeria nutricional son:

La oportunidad, pues la consejeria debe hacerse en el momento preciso oportunamente. Es
pertinente que sea durante la gestacion y en los tres primeros afios de vida del nifio, de la
misma manera se debe ofrecer entornos de afecto, nutricion salud e higiene que aseguren el
Optimo desarrollo y desarrollo. La responsabilidad del cuidado de los nifios: Es de los padres
ellos deben entender y asumirlo. La responsabilidad hace que se movilicen esfuerzos y
recursos para que se pueda atender las necesidades de los usuarios. Lo mejor que el personal
de salud puede dar a la madre, padre o cuidador es una correcta consejeria nutricional, el
cual le ayudara a cumplir con su responsabilidad. Y la participacién; que no significa estar
presente, sino el involucrarse en ella como padres y cuidadores brindando la confianza,
espacio y motivacion para que haya un dialogo fluido y se expresa lo que se siente y se
piensa sobre el estado de los nifios, o que permitira analizarlas y encontrar la solucion en
forma conjunta. 3
Para realizar la consejeria nutricional se tienen en cuenta el inicio de la interaccion y cinco
momentos que todo profesional debe tener en cuenta, por lo que consideraremos como las
dimensiones en el presente estudio que son las siguientes: Habilidades de la enfermera ante
la consejeria nutricional segin dimension habilidades comunicacionales transversales: No
es igual una entrevista donde la profesional de enfermeria, se encuentra sola con el paciente,
gue una entrevista donde exista el paciente y un acompariante allegado. Es imprescindible
que exista una relacion equilibrada, por muy técnica que sea el tema a tratar, hay que

mantener una interaccion de confianza, con claridad y nitidez dentro de los marcos



adecuados. Por ejemplo, si se educa sobre “habitos y costumbres”, la enfermera debe
investigar en primer lugar qué es lo que el paciente comprende de ello y cémo lo relaciona
con su cultura, a partir de dicha comprension se vera si es un dialogo infructuoso puesto que
la idea de referencia es diferente.!

Habilidades de la enfermera ante la consejeria nutricional segiin dimensién encuentro y
explicaciones sobre la situacion encontrada: Inicia cuando el profesional de salud entra en
contacto con el usuario de salud, comenzando por el saludo, luego se narra al problema
encontrado, manifestando la importancia que el nifio se desarrolle y crezca sin problemas,
asimismo se manifiesta que pasaria si no fuera asi. Es en este momento que se hace la
monitorizacion del crecimiento del nifio teniendo en cuenta uso de las curvas de crecimiento
natural; esto lo debe hacer en forma individual. En nifios menores de cinco afios se utiliza
los indicadores P/E, P/T y T/E. Si el estado nutricional de los nifios es normal; debe
reconocer a la madre y motivarla para seguir con el cuidado brindado a su menor, y si se
encuentra en problemas, se debe explicar a la madre lo que ello significa.3

Analisis de factores causales o riesgos: El profesional de enfermeria conjuntamente con los
padres analiza los posibles riesgos de los problemas encontrados en el nifio, luego de la
explicacién del estado de crecimiento y desarrollo, el personal de salud debe investigar las
posibles causas que puedan haber generado el escenario encontrado tanto en la alimentacion,
higiene, aspectos emocionales, salud, econdmicos, sociales.®!

Habilidades de la enfermera ante la consejeria nutricional segin dimension Busqueda de
alternativas de solucion y toma de acuerdos: La enfermera y la madre buscan soluciones para
el problema encontrado, pues ellos son los que mas conocen los recursos y posibilidades que
tienen. Los acuerdos deben ser precisos y realizables de efectuarlo en la proxima cita .
Habilidades de la enfermera ante la consejeria nutricional segin dimension registro de
acuerdos tomados: Al personal de salud le corresponde registrar en la historia clinica, las
decisiones o acuerdos (maximo tres) tomados con la madre del nifio(a); asimismo se debe
elaborar una guia de indicaciones para que la madre se la lleve, y motivandola para que las
ponga en practica de manera adecuada en su hogar, con apoyo de su familia y comunidad;
al finalizar la sesion, es necesario expresar la disposicion del personal de salud para seguir
interactuando con la madre en el proximo encuentro o en otras diligencias que ofrezca el
servicio o establecimiento de salud.3!

Habilidades de la enfermera ante la consejeria nutricional segin dimension cierre y

seguimiento de los acuerdos tomados: En esta fase el profesional de salud y la madre,



mediante la realizacion de actividades intramurales y extramurales. Se debe considerar que
en este momento la despedida debe ser atenta y calida, para crear un vinculo entre la madre
y el profesional y de esta manera ella se sienta motivada a regresar.>!

Es de responsabilidad del profesional de salud hacer el seguimiento de los acuerdos en los
siguientes aspectos: control de crecimiento y desarrollo y visitas domiciliarias para
identificar los avances o dificultades en la mejora de las préacticas en casa y fortalecerlas;
donde la fecha acordada dependera del estado nutricional encontrado en el menor. Es en este
momento se debe manifestar la importancia de cumplir con los acuerdos, de lo contrario se
perdera todo el esfuerzo realizado y la ocasion de originar adecuadas practicas alimentarias
habré sido en vano, previniendo a tiempo cualquier problema de salud, en el crecimiento y
desarrollo del nifio(a); teniendo en consideracién que toda consejeria nutricional debe
considerar los cinco momentos presentados en el Documento Técnico de Consejeria
Nutricional, elaborado por el INS Y CENAN, lograremos nifios sanos y felices.!
Rodriguez refirié que, el estado nutricional es una situacion de bienestar relacionada con la
nutricion en una persona o grupo poblacional. Teniendo en cuenta que el hombre tiene
necesidades alimentarias y de nutricion muy concretas y que deben ser satisfechas; un
Optimo estado nutricional puede ser alcanzado, cuando los requerimientos organicos,
bioquimicos y metabdlicos estan debidamente garantizados por la ingestion de adecuados
nutrientes que se consumen diariamente con los alimentos.®?

La conservacion del estado nutricional entre los parametros normales, exige la ingestion de
nutrientes en cantidades suficientes de acuerdo a la edad y peso, satisfaciendo las
necesidades bioldgicas, psicoldgicas y sociales. Asimismo, sustenta que el nivel de salud y
bienestar de un individuo o poblacién, se centra en su estado de nutricion. La valoracion del
estado nutricional por consecuencia sera la accion y efecto de estimar, calcular y apreciar la
condicion en la que se encuentra una persona segun sus innovaciones nutricionales.?
Rosado manifestd que, la consejeria es una estrategia propuesta para laborar en posible del
futuro para unificar todas las profesiones, mediante una definicién clara, compartida por
todos los consejeros, tener una misma voz a nivel nacional y contar con estandares de
preparacion comun con un solo modelo de entrenamiento en los programas de
capacitacion.®

Por lo antes mencionado, se plantea la siguiente pregunta de investigacion:

¢ Cuales son las habilidades de la enfermera en la consejeria nutricional que brinda a

madres de nifios entre 6 a 12 meses en la Micro Red de Salud PachacUtec-Ventanilla,



2019?

Asimismo, el objetivo general, fue: Determinar las habilidades de la enfermera en la
consejeria nutricional que brinda a madres de nifios entre 6 a 12 meses Micro Red de
Salud Pachacutec- Ventanilla, 2019.

Y los objetivos especificos, son: Identificar las habilidades de la enfermera en la consejeria
nutricional que brinda a madres de nifios entre 6 a 12 meses segun, las dimensiones:
Habilidades comunicacionales transversales, encuentro y explicacién sobre la situacion
encontrada, analisis de factores causales o riesgos, busqueda de alternativas de solucion y
toma de acuerdos, registro de acuerdos, seguimiento de acuerdos.

La investigacion es importante porque las habilidades de las enfermeras son indispensables
para promover una conducta que fomente la salud a través de la nutricion; asi como
contribuir a un correcto desarrollo y crecimiento del nifio y a la reduccion de la
morbimortalidad. La enfermera cumple un rol educativo y promocional que brinda a las
madres para resolver dudas, relacionados con la alimentacion y nutricién. Por los
profesionales deben tener el conocimiento y la habilidad de llegar a este usuario de salud de
manera entendible para promover estilos de vida saludables, con énfasis en la alimentacion
del nifio menor de 5 afios. Por eso, las enfermeras del primer nivel de atencién deben contar
con una serie de habilidades que son importantes para llegar a tener una buena consejeria
nutricional garantizar que el mensaje sea captado claramente por la madre teniendo el
convencimiento y la destreza de seguir de forma pertinente la salud de estos nifios.

Este estudio pretende llenar vacios de conocimientos porque no existen investigaciones
sobre las habilidades de la enfermera y futuras investigaciones sobre el tema. La enfermera
estad capacitada para asistir, informar, formar, educar, asesorar y adiestrar a las madres para

una buena consejeria nutricional de su nifio.

. METODO

2.1.1 Disefio de investigacion:

Esta investigacion, tiene disefio no experimental, porque se estd realizando sin
manipular deliberadamente la variable.3

2.1.2 Tipo:

Es aplicada, porque busca la resolucién del problema antes presentado, haciendo uso de

las teorias generales ya establecidas.

10



2.1.3 Nivel:

El alcance del estudio es descriptivo, porque narrar el comportamiento de la variable o
fenomeno como sucede en la realidad sin intervenir sobre ella*,

2.1.4 Enfoque:

Cuantitativo, porque los resultados obtenidos de la variable han sido medidos en
términos numéricos, de corte transversal; porque la informacién recolectada ha sido
realizada en un periodo de tiempo determinado.®

2.2 Variables, Operacionalizacion:

Habilidades de la enfermera en la consejeria nutricional.
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VARIABLE

HABILIDADES
DE LA
ENFERMERA
EN LA
CONSEJERIA
NUTRICIONAL

DEFINICION
CONCEPTUAL

Las habilidades de la
enfermera  consejera
permite aclarar dudas,
dar  compafila e
informacion  en el
momento  oportuno,
escuchando y
entendiendo como se
siente  la  madre,
transmitiendo el apoyo
en la decision que ella

tome.?®

DEFINICION OPERACIONAL

Serie de habilidades y destrezas
practicas que muestra la enfermera
de la Microred de salud Pachacutec,
para proveer consejeria nutricional
amadres de nifios entre 6 a 12 meses
de edad en las dimensiones
habilidades

transversales,

comunicacionales
encuentro y
explicacion sobre la situacion
encontrada, andlisis de factores
causales o riesgos, busqueda de
alternativas de solucién y toma de
acuerdos, registro de acuerdos y
seguimiento de acuerdos, medidas a
través de la guia para evaluar el
desempefio o habilidades en la
consejeria nutricional validada por
el Minsa, cuyo valor final es:
Adecuadas: 30 a 34 puntos

En proceso: 20 a 29 puntos

Inadecuadas: menos de 20 puntos.

ESCALA DE

DIMENSIONES/INDICADORES .
MEDICION

1.HABILIDADES COMUNICACIONALES TRANSVERSALES
. Comunicacion adecuada e interés por el usuario (item a y b)

. Actitud de escucha y respeto (item c y d)

. Claridad mensajes (item €)

2. ENCUENTRO Y EXPLICACION SOBRE LA SITUACION ENCONTRADA
Confianza y familiaridad (item 1.1)

. Usa informacién de la historia clinica (item 1.2)

. Argumentos pertinentes y claros (item1.3) Ordinal
. Factores de éxito (items 1.4, 1.5 y 1.6)

3. ANALISIS DE FACTORES CAUSALES O RIESGO.

. Causas y riesgos potenciales (item 2.1)

. Factores culturales y socioecondmicos (items 2.2, 2.3 y 2.4)

. Registro adecuado (item 2.5)

. Evalua servicios basicos, y preocupaciones (item 2.6, 2.7 y 2.8)

. Utilizacion de informacion (items 2.9 y 2.10)

4. BUSQUEDA DE ALTERNATIVAS DE SOLUCION Y TOMA DE ACUERDOS.

. Evalta apoyo familiar (item 3.1)

. Alternativas de solucién y priorizacion (item 3.2 y 3.3)

. Retroalimentacion (item 3.4)

. Establece Acuerdos (items 3.5, 3.6 y 3.7)

5. REGISTRO DE ACUERDOS

. Registra compromisos (items 4.1y 4.2)

. Motivacién al usuario (item 4.4)

6. SEGUIMIENTO DE ACUERDO
. Seguimiento de anteriores acuerdos (item 5.1)
. Concreta fecha para la préxima cita (item 5.2)

. Insiste en ventajas (item 5.3)
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2.3 Poblacion y muestra seleccion de la unidad de analisis.

Poblacion:

Estuvo determinada por 36 enfermeras de la Micro Red de salud Pachacutec, datos otorgados
por la oficina estadistica, ubicado en la provincia constitucional del Callao, distrito de
Ventanilla.*® (Entre ellas algunas cumplian funciones administrativas, rotaban por el servicio

de emergencias y el programa de TBC).
Muestra:

El tamafio de la muestra estuvo constituido por 22 enfermeras que cumplian los criterios de

inclusion.

Muestreo:

No Probabilistico: A conveniencia del investigador.®’

Unidad de analisis:

Estara conformada por enfermeras de la Micro Red de salud Pachacutec.
Criterios de inclusion

. Licenciadas de enfermeria que laboran en el servicio de CRED.

. Licenciadas de enfermeria que acepten participar en la presente investigacion
Criterios de exclusion

. Licenciadas de enfermeria que realizan cargo administrativo.

. Licenciadas de enfermeria de otras especialidades.

2.4 Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos, validez y confiabilidad

La técnica a utilizar fue la observacidn no participante (A cada enfermera se le observo 2

veces, por la investigadora).
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El instrumento que se aplicé fue la guia para evaluar el desempefio o habilidades en la
consejeria nutricional compuesto por 6 dimensiones que indican distintas habilidades que
debe tener todo personal de salud, por un total de 34 items, que reflejaron las habilidades de
la enfermera ante la consejeria nutricional que brinda a madres de nifios menores entre 6 a
12 meses en la Red de salud Ventanilla.

Este instrumento fue validado por el MINSA en el afio 2010, el Instituto Nacional de Salud
(INS) y el Centro Nacional de Alimentacion y Nutricion — CENAN, en donde cada situacion
se evalua a través de una escala tipo Likert. Dentro de sus alternativas de respuestas estan:
Bueno (1 punto) y Necesita Mejorar (0 punto). La duracion de la guia de observacion es de
10 a 30 minutos.®* (Anexo 2),

Las dimensiones que la guia incluye: Habilidades comunicaciones transversales (items a, b,
¢, d, e); Explicacion de la situacion encontrada (ftems 1.1, 1.2, 1.3, 1.4, 1.5, 1.6); Andlisis
de factores casuales y riesgo (items 2.1, 2.2, 2.3, 2.4, 2.5, 2.6, 2.7, 2.8, 2.9, 2.10); Blsqueda
de alternativas de solucion y toma de acuerdos (items 3.1, 3.2, 3.3, 3.4, 3.5, 3.6, 3.7);
Registro de acuerdos (Items 4.1, 4.2, 4.3) y Seguimiento de acuerdos (items 5.1, 5.2, 5.3).
La calificacion serd: Adecuadas, si es que hay un puntaje de 30 a 34 puntos; En proceso, si
el puntaje es de 20 a 29 puntos e Inadecuadas, si el puntaje es de 20 puntos a menos. Entre
los datos generales dentro el instrumento estara: la edad en afios y el género.

La confiabilidad de la investigacion se realizd en una prueba piloto en 20 enfermeras que no
formaron parte de la muestra, lo cual permitié evaluar la guia de observacion, del cual se
obtuvo una confiabilidad de 0.85. (Anexo 2)

2.5 Procedimiento

El procedimiento se ejecuté mediante una guia de observacion. Se obtuvo el permiso de la
Universidad César Vallejo, para la realizacion de los respectivos tramites administrativos en
las instalaciones de la Microred de salud Pachacutec. Se procedio a solicitar el permiso al
médico jefe de dicha Microred para la determinacién de la fecha y hora del comienzo de la
aplicacion de la guia y seguido a esto se contd con la firma del consentimiento informado de
la respectiva participacion en el estudio firmado por las jefas de enfermeria perteneciente a
la Microred Pachacutec.

Dias antes en que se aplique el instrumento, la investigadora se presentd ante las jefas de los

centros de salud pertenecientes a la red, para que nos facilite la intervencién en el consultorio
14



de CRED, procediendo a presentar y dar a conocer los objetivos del presente estudio y la
metodologia del instrumento de investigacion. El instrumento fue utilizado por la
investigadora, excluyendo a los nifios que presentan otras edades. El tiempo que demandara
para la resolucion de la guia fue un aproximado de 30 minutos como maximo. La
investigadora realizd la recoleccion de datos en un tiempo de cuatro a cinco semanas. Por
Gltimo, una vez culminada la recoleccion de datos, estos seran procesados en el programa
SPSS, presentandose mediante tablas estadisticas y graficos para su respectivo analisis e

interpretacion.

2.6 Método de analisis de datos

Los datos obtenidos seran tabulados, figuras de distribucion de frecuencia y la estadistica
descriptiva de la variable a investigar. Este proceso se realizara con el empleo de una
computadora y un programa de software IBM SPSS Statistics version 25, donde los datos
seran registrados uno por uno. Se agruparan por categorias y dimensiones de la variable
Habilidades de la enfermera, para su correspondiente andlisis que corresponde a
interpretacion, explicacion y analisis. Obteniendo los siguientes puntajes: Adecuado, si es
que hay un puntaje de 30 a 34 puntos; En proceso, si el puntaje es de 20 a 29 puntos e
Inadecuada, si el puntaje es de 20 puntos a menos, aplicando por dimensiones el mismo

proceso.

2.7Aspectos éticos

Para el desarrollo del presente proyecto de investigacion se ha solicitado el consentimiento
informado a la Red de salud Ventanilla. Se contemplara los principios éticos como la no
maleficencia porque no se revelo los datos, sélo seran usados para la investigacion, no se
aplicard métodos invasivos., la justicia porque no se discrimind a los sujetos de estudio,
beneficencia por motivo de que el estudio beneficia a las enfermeras y principio de
autonomia mediante el consentimiento informado v la libertad que se le brindé al sujeto de

estudio de participar o no.
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I11.  RESULTADOS
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Fuente: Elaboracion propia

Gréfico 1: Habilidades de la Enfermera en la Consejeria Nutricional que brinda a madres

de nifos entre 6 a 12 meses Micro Red de Salud, PachacUtec - Ventanilla, 2019

El 59% (13) de las enfermeras tiene habilidades adecuadas en la consejeria nutricional, 36%

(8) en proceso y 5% (1) inadecuadas.
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Grafico 2: Habilidades de la Enfermera en la Consejeria Nutricional que brinda a madres
de nifios entre 6 a 12 meses Micro Red de Salud, Pachacutec - Ventanilla, 2019, segun

dimensién habilidades comunicacionales

El 64% (14) de enfermeras tienen habilidades comunicacionales adecuadas, 31% (7) en

proceso y 5% (1) inadecuadas.
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Grafico 3: Habilidades de la Enfermera en la Consejeria Nutricional que brinda a madres
de nifios entre 6 a 12 meses Micro Red de Salud, Pachacutec - Ventanilla, 2019, segin

dimension explicacion de la situacion encontrada

64% (14) de enfermeras tienen habilidades adecuadas explicando la situacién encontrada, el

31% (7) se encuentra en proceso y el 5% (1) inadecuadas.
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Graéfico 4: Habilidades de la Enfermera en la Consejeria Nutricional que brinda a madres
de nifios entre 6 a 12 meses Micro Red de Salud, Pachacutec - Ventanilla, 2019, segun

dimensién analisis de factores

68% (15) de enfermeras tienen habilidades adecuadas en andlisis de factores, el 27%(6) se

encuentra en procesos Yy el 5% (1) inadecuadas.
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Grafico 5: Habilidades de la Enfermera en la Consejeria Nutricional que brinda a madres
de nifios entre 6 a 12 meses Micro Red de Salud, Pachacutec - Ventanilla, 2019, segin

dimension basqueda de alternativas de solucion

64% (14) de enfermeras tienen habilidades adecuadas en analisis de factores, el 27%(6) se
encuentra en procesos y el 9% (2) inadecuadas.
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Gréfico 6: Habilidades de la Enfermera en la Consejeria Nutricional que brinda a madres
de nifios entre 6 a 12 meses Micro Red de Salud, Pachacutec - Ventanilla, 2019, segin

dimension registro de acuerdos

El 55% (12) de enfermeras tienen habilidades adecuadas en analisis de factores, el 31%(7)

se encuentra en procesos Y el 14% (3) inadecuadas.
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Grafico 7: Habilidades de la Enfermera en la Consejeria Nutricional que brinda a madres
de nifios entre 6 a 12 meses Micro Red de Salud, Pachacutec - Ventanilla, 2019, segin

dimension seguimiento de acuerdos

68% (15) de enfermeras tienen habilidades adecuadas en analisis de factores, el 27%(6) se

encuentra en procesos y el 5% (1) inadecuadas.
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IV. DISCUSION

El profesional de enfermeria en la consejeria nutricional requiere de habilidades y destrezas
que permitan llegar a la persona, familia y comunidad; debido a los altos indices de
porcentajes de nifios desnutridos y anémicos a nivel nacional y mundial, pueden ser
reducidos con la consejeria nutricional efectiva de la licenciada en enfermeria. Por ello la
presente investigacion, tiene como objetivo general determinar las habilidades de la

enfermera en la consejeria nutricional que brinda a madres de nifios entre 6 a 12 meses.

En este estudio el 59% de enfermeras muestran habilidades adecuadas en la consejeria
nutricional, en proceso 36%, inadecuadas 5%; este hallazgo, se asemeja con el estudio de
Gonzales’, al establecer la relacion entre el conocimiento de la enfermera en consejeria
nutricional, y reportar que él 73.6% de las habilidades fueron adecuadas; sin embargo, los
hallazgos son diferentes con lo encontrado en el estudio de Doria®, al evidenciar que las
habilidades de la enfermera en la consejeria nutricional, solo eran adecuadas en un 16%,

56% se encontraban en proceso y 28% eran inadecuadas.

Una vez realizado el diagnostico nutricional, la enfermera brinda una capacitacion integral
a la madre, acompafado de fundamentos cientificos, personalizado, abierto y empatico. Las
incongruencias encontradas con el estudio de Doria, significaria que recién este afio se estan
implementando capacitaciones a las enfermeras del primer nivel de atencién, como
estrategia para disminuir la alta incidencia de anemia en los nifios peruanos. Lo importante
de esta medida es que la enfermera lidera la educacion de la madre o cuidador del nifio, por
tal motivo, la guia de consejeria debe ser adecuadamente implementada por el 100% de

enfermeras.

Enfermeria brinda cuidados desde el inicio del nacimiento, crecimiento y desarrollo, la
nutricion es pilar de vocacién, primeros en infundir el cambio de la lactancia materna
exclusiva a la alimentacion complementaria, la nutricién es muy importante en esta etapa de
vida 6 a 12 meses rango que se esta trabajando en este estudio, por ello entre las habilidades
de la enfermera esta asesorar, asistir, ensefiar, formar, educar e informar, por etapas de vida,
ayuda a empoderarnos mas, aun existen algunas deficiencias por reforzar en la Red de salud

Pachacutec.
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Referente a la dimension habilidades comunicacionales, el 64% de enfermeras tiene
habilidades adecuadas, 31% en proceso y 5% inadecuadas, estos hallazgos discrepan de lo
reportado por Doria, en el 2017 donde las habilidades comunicacionales estaban ain en
proceso 60%. Leal®® asegura que la habilidad de comunicacion entre la enfermeray la madre
es directa debe primar la eficiencia y entendimiento mutuo a través de la empatia respeto y

confianza, con fin de llegar alcanzar captar la atencion de la madre por el bienestar del nifio.

Respecto a la dimensidn explicacion de la situacion encontrada, en este estudio, la enfermera
muestra un 64% de habilidades adecuadas, en proceso 31% e inadecuadas 5%. Estos
resultados divergen de los encontrados por Doria en su estudio pues las habilidades de las
enfermeras aln estaban en proceso 68%, solo eran adecuadas en un 20%. Garcia®,
menciona que la enfermera cuenta con habilidades de escucha activa, al comprender el sentir

de la madre y la necesidad de saber cada dia mas, de la salud de sus nifios.

En la dimensién andlisis de factores, en esta investigacion, el 68% de enfermeras tiene
habilidades adecuadas, el 27% en proceso y el 5% inadecuadas, asemejandose con el estudio
realizado por Rivas'4, sobre el impacto del entrenamiento en consejeria nutricional en
menores de dos afos al observar que el nivel adecuado enfermeria super6 en un 4% al nivel
adecuado de los nutricionistas, sin embargo, solo el 13% de la poblacion refirié que las
enfermeras brindaban un adecuado desempefio en la consejeria nutricional, realidad
preocupante para la profesion, esta cifra revela la falta de habilidades para llegar a las madres
de la comunidad y el nivel de conocimiento en que se encuentran los profesionales, falta
capacitarse mas referente a este tema, no dejemos el lado esta area que es parte del Cred de
cada nifio, este un proceso de fortalecimiento en el espacio natural de la madre con objetivo

preventivo promocional .

Con referencia a la dimensién busqueda de alternativas, el 64% muestra habilidades
adecuadas, 27% en proceso Y el 9% inadecuadas; el MINSA?®, refiere que la consejeria es
un proceso entre la enfermera y la madre, para fortalecer, determinar y ayuda a tomar

decisiones con fin de asegurar un adecuado estado nutricional.

En la dimensién registro de acuerdos, el 55% de enfermeras tiene habilidades adecuadas, el
31% en proceso Yy el 14% inadecuadas; al respecto. Al contrastar con Doria, los resultados

mostraron diferencias porcentuales porque las habilidades atn estaban en la etapa de proceso
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64%, y eran adecuadas en solo 20%. Congacha®®, argumenta en su estudio de intervencion
educativa en alimentacion saludable, que la enfermera debe buscar novedosos métodos y
conocimientos para llegar a la madre, segin sus necesidades economicas, que permitan

ejecutar adecuadamente los compromisos acordados.

Por ultimo, la dimensién seguimiento de acuerdos se encuentra que el 68% de enfermeras
tiene habilidades adecuadas, 27% en proceso y el 5% inadecuadas, este hallazgo también
discrepa con Doria, pues las habilidades de consejeria de las enfermeras fueron inadecuadas
en un 48% y adecuadas en un 28%; es posible que con las continuas capacitaciones del
Ministerio de salud, los Gltimos dos afios, la situacion se siga revirtiendo, esto es importante
ya que pueden realizarse estudios que permitan visualizar el real cumplimiento de todos los
acuerdos asumidos por la madre. Para el Cenan®, la enfermera tiene que seguir
adecuadamente al nifio en su crecimiento y domiciliarias y fortalecer las préacticas y
conocimientos de la madre en casa entablando un vinculo que permita lograr acciones para

reducir la morbimortalidad en el pais.

En este estudio se trabajé con la teoria de Enfermeria Hildegard Peplau sobre la relacion
Interpersonal, porque la enfermera no solo tiene que mostrar capacidades comunicativas,
sino que debe tener habilidades y destrezas como escucha activa, respeto, responsabilidad y
entendimiento, a fin de lograr la empatia y confianza de la madre para motivarla a cambiar
estilos de vida no saludables y ser el bastion para reducir la excesiva incidencia de anemia
en el pais, considerando que los nifios merecen una alimentacion de calidad proteica,
vitaminica, caldrica y energética que sirva a las demandas de su propio crecimiento y
desarrollo. Asi mismo, la enfermera debe extender la informacion nutricional a todos los
miembros de la familia, pues conforman parte del entorno del nifio y ayudan a la madre; es
necesario recalcar que es imprescindible respetar los habitos y costumbres de la familia
propiciando un dialogo enriquecedor y productivo entre la enfermera y la madre.
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V. CONCLUSIONES

Primera: Las habilidades de la enfermera en la consejeria nutricional que brindan a las

madres de nifios entre 6 a 12 meses en la Red de Salud Tupac Amaru estan adecuadas.

Segunda: Las habilidades de la enfermera, segin sus dimensiones habilidades
comunicacionales transversales, encuentro y explicacion sobre la situacion encontrada,
andlisis de factores causales o riesgos, busqueda de alternativas de solucion y toma de

acuerdos, registro de acuerdos, seguimiento de acuerdos estan adecuadas.

Tercera: Las habilidades de la enfermera en la consejeria nutricional son adecuadas faltando

mejorar una parte de las enfermeras.
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VI. RECOMENDACIONES

Primera: La jefatura del servicio de CRED, conjuntamente con el servicio de nutricion
deben realizar campafias de monitoreo antes, durante y después de las consejerias
nutricionales dadas por la enfermera, a fin de medir su efectividad y alentar a las
profesionales para que logren una comunicacion asertiva y empatica con las madres a fin de

alcanzar logros que evidencien las competencias de las enfermeras.

Segunda: Es consecuente realizar futuras investigaciones relacionadas a esta variable, ya
que somos enfermeras que cuidamos personas Yy esta a la disponibilidad de todo ser

humano.
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ANEXOS
ANEXO 1

LA GUIA PARA EVALUAR EL DESEMPENO O HABILIDADES EN LA
CONSEJERIA NUTRICIONAL

FICHA DE EVALUACION DEL DESEMPENO O HABILIDADES EN LA CONSEJERIA NUTRICIONAL

o
o i ba aboto Nad ol CentoNudaral o
%o Sakus Almaotacidoy
w - S -
DIRESA RED | MiCRORED EESS

GUIA PARA EVALUAR DESEMPENO O HABILIDADES EN LA CONSEJERIA NUTRICIONAL
FECHA: ! /
TELEFONO:
DIRECCION:

DATOS GENERALES

DIRESA/ GERESA | RED:
ESTABLECIMIENTO SALUD:

AMBITO: 1Urbana  2Rural:
3: Urbano marginal

EDAD: GRUPO OCUPACIONAL 1. Profesional 2. Técnico Asisiencial 3. Awdliar

; FUE .CAPPCITNJO EN CONSEJERIA ;
¢
NUTRICIONAL? dodk }#iNo

4 QUIENREALIZO LA CAPACITACION EN LA CUAL PARTICPO?
1.06GP 20GP3  ACENAN  4DFESA  SRED  GMCRORED  7.0TR0S

JHACE CUANTO TIEMPORECBIO LA CAPACTACION? 1s1a0 2.>1a0 3>2ais 4 Misded s
INTERLOCUTOR :
1.Pade 2 Made 3 Gestante 4 OFos...... EDAD:
NOMBRE Y APELLIDO DEL EVALUADOR:

, INSTITUCIONA LA 1. DGSP 2.0GPS 3.CENAN 4.DRESA
PROFESION | CARGO: QUE PERTENECE 5.RED 6MICRORED 7.0TROS........

ASPECTOS A EVALUAR EN CONSEJERIA NUTRICIONAL

Bueno | Necesita
HABILIDADES COMUNICACIONALES TRANSVERSALES (1) mejorar (0)

a. Hace que el usuario se sienta cdmodo para entablar una comunicacidn adecuada.

b. Haoz gesios 0 evidenca posira corporal que apoya su aciiud y demuesia inferés por & usuano.

¢. Demuesira aciiud de escucha.

d. Respeia, moonoce yelogia lo que hace bien, piensa y siene el usuario.

e. Da mensajes dares, concreios, oonvinoenies y suficentes.

1. PRIMER MOMENTO: EXPLICACION DE LA SITUACION ENCONTRADA

1.1 Crea confianza y familiardad para abir [a conversacin.

12 Utilza la nformacidn dz la hisiona dinica y 8 transmite con lengquaje senaillo.

13 Oimoes argumeniosy eemplos que asequren el inferés por el iema a ¥alar.

14 Seasequra de que 3 expicacidn ha sido dara.

15 \esfica d cumgimiento de los aouerdos de la antenor ala.

16 Andizalosfacioms de éxio.

32



II. SEGUNDO MOMENTO: ANALISIS DE FACTORES CAUSALES O RIESGOS

2.1. Analiza causas o riesgos potenciales relacionadas a la presencia de enfermedades.

2.2. Hace preguntas sobre los factores culturales en la disponibilidad y accesibilidad para
la adquisicion y consumo de alimentos (gjm.: religion, procedencia, creencias, mitos,
costumbres, efc.).

2.3. Hace preguntas sobre los factores econdmicos en la disponibilidad y accesibilidad para la
adaquisicion y consumo de alimentos (gjm.: actividad de los padres, ingresos, etc.).

24. Hace preguntas sobre los factores sociales en la disponibilidad y accesibilidad para la

adquisicion y consumo de-alimentos (ejm. participacion en programas sociales tales como
el PIN, Vaso de Leche, etc.).

2.5. Utiliza y registra correctamente en los formatos de | historia alimentaria.

Evallia sila nifia 0 nifio esta recibiendo leche matema.

Evalla si la técnica de lactancia matema es adecuada.

Evallia si la frecuencia de lactancia materna es la adecuada.

Evallia si el nifio o nifia recibe leche no matema.

Evalla si la nifia o nifio recibe aguitas.

Evalia si la nifia o nifio recibe otro tipo de alimentos (principalmente nifias y nifios < 6 meses).

Evalla la combinacion diaria de alimentos.

Evallia la consistencia de las preparaciones.

Evalia la canfidad de la porcion por comida principal (referencia = cucharadas, plato o ambos).

Evalla la frecuencia de alimentacion diaria (cuantas veces come al dia).

Evalla el consumo diario de alimentos de origen animal ricos en hieo.

Eval(ia el consumo diario de frutas y verduras (principalmente fuente de vitamina Ay C).

Evalla la inclusion de grasa en la comida principal de la nifia o nifio.

Evallia si la nifia o nifio recibe alimento en su propio plato.

Evalla si afiade sal yodada a la comida familiar.

Evaliia si afiade sal yodada a la comida familiar.

Evala si le dieron suplemento de hiemo a la nifia o nifio, gestante, madre que da de lactar.

Evaliia si le dieron suplemento de vitamina A.

Evallia consumo de menestras.

2.6. Evaliia si el usuario tiene acceso a servicios basicos: agua y desaglie.

2.7. Hace preguntas que le permiten conocer y analizar con el usuario la situacion y las
posibilidades para llevar a cabo nuevos comportamientos propuestos o afianzar los
existentes.

2.8. Deja espacio para la reflexion.

2.9. Utiliza la informacion del usuario para hacer el analisis.

2.10. Hace preguntas para que el usuario explique su sifuacion y sus preocupaciones.
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Iil. MOMENTO: BUSQUEDA DE ALTERNATIVAS DE SOLUCION Y TOMA
DE ACUERDOS

1)

Necesita
mejorar

3.1. Evalia con el usuario lo que es pracico de hacer con el apoyo familiar.

32. Busca y propone allernativas de saucon junio con ef usuano que respondan a la
siuaadn encontrada.

3.3. Prioriza y brinda la canidad de informacidn que puede ser recordada y seguida (dos o
tres recomendaciones de acuerdo con [a situacion encontrada).

3.4. Venffica el eniendimiento de los acuerdos negociados {reroalimentacion).

35. Explica que son acsemos (compromisos), y que no silb son recomendaciones o
mensajes.

3.6. Establece acuerdos {compromisos) concretos y facibles con el usuano.

3.7. Establece acuerdos en funcion al andliss de la informacion dada por & usuano.

IV. CUARTO MOMENTO: REGISTRO DE ACUERDOS

4.1, Registra en [a hisiona dinica los acuerdos (compromises).

4.2. Registra los acuerdos en una hoja para que el usuanio se o lleve por escribo.

4.3. Motiva al usuano a ponedos en practica con el apoyo de su famiia.

V. QUINTO MOMENTO: SEGUIMIENTO DE ACUERDOS

5.1. Realizd el sequimiento de los acuerdos lomados en anteriores consejerias.

5.2. Conoreta con el usuanio & fecha para la proxima ola.

5.3. hsiste en las ventajas del cumplimienio de los acuerdos tomados con el usuario
antes de despedirse.

TOTAL

MATERIAL DE EXAMEN NUTRICIONAL ANTROPOMETRICO:

Curvas Clinicas NCHS [ Cunvas Clinicas OMS [ Tablas CENAN [] Camé CRED[ ]

Otros (especificar).

MATERIAL EDUCATIVO DE APOYO UTILIZADO:

Laminado [] Rofafofo [] Folleto [] Triptico []  Recetano []

Otros (especificar):

MATERIAL DE CONSULTA UTILIZADO: Lineamientos de Nutricion Materno Infantil 2004 ]

Otros (especificar):

OBSERVACIONES
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ANEXO 2

PRUEBAS DE CONFIABILIDAD DE LA VARIABLE

N
ITEM1 17 3 49
ALFA DE CRONBACH 0.857364 ITEM2 15 5 25
NUMERO DE ITEMS 34 ITEM3 11 9 1
VARIANZA DE CADA ITEM 25 ITEM4 12 8 4
VARIANZA TOTAL 144.5596 ITEM5 14 6 16
ITEM6 13 7 9
ITEM7 11 9 1
ITEM8 14 6 16
ITEM9 15 5 25
ITEM10 10 10 0
ITEM11 12 8 4
ITEM12 11 9 1
ITEM13 10 10 0
ITEM14 13 7 9
ITEM15 12 8 4
ITEM16 13 7 9
ITEM17 12 8 4
ITEM18 8 12 4
ITEM19 11 9 1
ITEM20 12 8 4
ITEM21 13 7 9
ITEM22 10 10 0
ITEM23 15 5 25
ITEM24 11 9 1
ITEM25 10 10 0
ITEM26 11 9 1
ITEM27 15 5 25
ITEM28 14 6 16
ITEM29 13 7 9
ITEM30 15 5 25
ITEM31 15 5 25
ITEM32 14 6 16
ITEM33 16 4 36
ITEM34 15 5 25
4.01]4.216066 399
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ANEXO 3

CONSENTIMIENTO INFORMADO

YO i eeeeeiieeeeeeeeeedddentificada con DN Ll
Autorizo a la Srta. Interna de Enfermeria Evelyn del pilar Rodriguez Soriano, a realizar su
Guia para evaluar el desempefio o habilidades en la consejeria nutricional; para obtener datos
sobre el tema a investigar “Habilidades de la Enfermera en la Consejeria Nutricional que
brinda a madres de nifios entre 6 a 12 meses Microrred de Salud, Pachacutec — Ventanilla —
20197, asi mismo afirmo haber sido informada de los objetivos del estudio, haber
comprendido la importancia del tema y estar habilitada a desistir en cualquier momento, es
mi placer.

ACEPTA: SI () NO ()

FIRMA
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ANEXO 4

AUTORIZACION PARA LA EJECUCION DE LA PRESENTE INVESTIGACION

ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
Lima 28 de agosto del 2019

CARTA N* 220 -2 EP/ENF.UCV-LIMA

Sedor. Dr.

German Aragonez Almonacid.
Director de la MICRORED
Pachacutec- Ventanilla
Presente.-

Por la presente me es grato comunicarme con Usted a fin de saludario cordialmente en
nombre de la Universidad César Vallejo y en el mio propio desedndole éxitos en su acertada
gestion. Consejeria

A su vez, la presente tiene como objetivo el solicitar su autorizacion a fin de que la
estudionte: RODRIGUEZ SORIANO EVELYN DEL PILAR del VIII ciclo de estudios de la Escuela
Profesional de Enfermeria pueda ejecutar su investigacion titulada: “HABILIDADES DE LA
ENFERMERA EN LA CONSEJERIA NUTRICIONAL QUE BRINDA A MADRES Y NINOS ENTRE 6 A 12
MESES -MICRORED DE SALUD PACHACUTEC”, en la institucion que pertenece a su digno
Direccion; por lo que solicito su outorizacion a fin de que se le brinden los facilidades
correspondientes.

Sin otro particular y en espero de su respuesta quedo de Usted.

Atentamente.

dad César Vallejo - Filial Lima

Cc/. Archivo.

bt g S HE S
queq :
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AUTORIZACION PARA LA EJECUCION DE LA PRESENTE INVESTIGACION

GOBIERNO REGIONAL DEL CALLAO
DIRECCION REGIONAL DE SALUD DEL CALLAO
DIRECCION DE RED DE SALUD VENTANILLA
MICRO RED “PACHACUTEC"

G C.S.M.1. “PACHACUTEC PERU COREA"
“Afo de la Lucha contra la Corrupcién y la Impunidad”
[ HR.:

MEMORANDO N" 070 -2019-GRC/DIRESA/DRV/MSP/CSMIPC/SJ
A : Evelyn del Pilar Rodriguez Soriano

Estudidnte de la Escucla Profesional de Enfermeria

Universidad César Vallejo
ASUNTO : Autorizacion para la Ejecucion del Proyecto de Investivestigacion de

Enfermeria

REF : Carta N 220-2019/EP/ENF.UCV-LIMA

FECHA : Pachacutee, 10 de Sctiembre del 2019

s grato dirigirme a usted para saludarlo cordialmente y en respuesta al documento de la
referencia, esta jefatura le autoriza ejecutar el proyecto de investigacion de Enfermeria
Titlada “Habilidades de la enfermera en la conseria nutricional que brindamos a Madres y
nifos entre 6 a 12 meses- Microrred de Salud Pachacutec 2019.

Sin otro en particular. ¢s cuanto informo.

Atentamente,

CALLAOD

GAA/Paola
Adj. : 02 Folios
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ANEXO 5

AUTORIZACION DE PUBLICACION DE LA TESIS

catvinsoss | EN REPOSTTORIO INSTITUCIONALUCY | pooer' © Sh pesais
Crsas Vasikan Paging 1 det

U Cv . AUTORIZACION DE PUBLICACION DE TESIS s,

Yo GELINOL fape foolseu? SUBND  iyenise ado con Nl Ko 4T 156205
egescdo de lo Ecuelc Profesiong) de . ENFEROECEA, ... d& io
Universidod Céscr Volieje. cutoriza { X1 . No culodzo { ] Io divuigecidn v
comunicocidn  pdbice  de mi  tobojo  de  investigocién tifulodo
~UabTtOADES DE. (R ENFELITCEs €1/ (a Cons CTELTH MY TREGIONAL QuE 2R

AP QENTRSGNIRE 6. fs%ies, e of Repositoric  Instiucionat  de  lo UCY
{nttprfreposifoioucy.2du.pe/f), segin lo estiouicdo en el Decreto Legisiciivo 822,
iey sobre Derecho Ge Auter, A 23y AL 33

Fundementocidn en coso de ne cutcrizcsion:

asee
B L T T LR P I pR PP RO SY

sxmwrs

aeservavsvareranEmanyray axemamyn wrwesevsasuny Fersusveruse Ferencrrrasrranasrsanananan ereran

................................ B R R P P P DY

D P T T PP PP P snaaeas eruseas D R TR ST T PP
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D o A DR

Lt

FARMA




ANEXO 6

ACTA DE APROBACION DE LA TESIS

; ucv sggg‘u : i%:-aﬁsmw
j Goviasipas | ACTADE APROBACIONDELATESIS | 5% © 0. 0
CESAS VALLERD Pégins : idsl

8 Jrcdo encc;)g&:}o de evaluer o fesis presenfodc por don

(c). CuElyn. 06 PERL. RODESET 508

cuyo thuio es: MARBEIDAGES DE (A GVFEENcen e (A (pusereesa

NARHRNOL. BUE B8 A.(A0LES, 56 el avTes. 6a.42
NEES. MILRED 0E S ALUN. FAHAWIR, - YEVTPNIY A 7079,

..........................

Reunigo en la feche. 2scuchd o sustentocidn v ko resoiucion de ntcs por
e esudionte, oforgéndole e coificciive ce:  ZF..{ndmero)
Vs IS FTE flesros).

o [0 ... 2.L......... oM 2049

VOCAL
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ANEXO 7

ACTA DE ORIGINALIDAD DE LA TESIS

UCV ACTA DE APROBACION DE ORIGINALIDAD DE | version - 65
mtnsm TESIS Fecha : 2533018
Foging 2 1det

Chdign : FosPPremin:

Yo, : >
> Reoselo Cweeo Moneez
i ,mmeedetcﬁmmottzﬂcmsﬁoaw ¥
Excusla | Profesiond GUHEHIERR, ... e lo Univensided Céser Valleio ... ;
{orecisor fitc! o sade}, revisor {o) de ko fesls Hitviade
.. Hop 2000068 9¢ Lo Enporntern gy (P Consereeso NVTLssnel g, .

B A fPOLES of WHAXS entCE b a 12 nrseS HICD L)
08 So(40_ EocHACUTEC JaltRasiilp 2049

del (de lo) estudionte . EVEYY D8 FEUAL Do eie7 35 ¢y -
censtcio que o invesfigocion Hene un indice de
ﬂnﬂmauigxymmmdwpmedemmcﬁdodddpmmfm

B/a suscrito [o} ancizé diche reporie ¥ concliyd que code une de los
ceincidencics defectodos no consfifuyen plogic, A mi leal sober y enfender io
tesis cumole con fodes las nonmas pore el use de citos v referencios establecidas
por io Universidod César Yalielo,

lugary fechs,

Fos i

fema Rosaeid Reep Alusesz
Nombeasy apeidcs del (ce lo} docente

Tt

w,;l?v»'?“'
>
=

5 ;’5

Revigs

22 0¢ WOUTETRLEVEL 2019 {y s ppiin's
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8 evturnitincom/app/carta/es/?0=12230653158u=10612361008&s=1&lang=es

0

INDICE DE SIMILITUD DEL PROGRAMA TURNITIN

Habilidades de la Enfermera en la Consejeria Nutricional que brinda a madres de nifios entre 6212, - /0

ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

B :
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
ESCULLA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERLS

B
Habilitades de la Entermera en la Consejefa Nuticional que brinda a macres de
nifice entre 6 a 12 meses Microrad de Salud, Pachacutec - Ventanilla, 2018

4 ’
TESIS PARA ORTENER FIL TITUTO PROFESIONATL DF

Licenciada de Fnlermeriy

AUTORA:
Rodriquez Seriano, Fvelyn del Pilas [ORCID:000C-0003-35¢0-4139)
ASESORA:

Dra, Rivera Alvarez, Rosario [ORCID: 0000-0007-9804-7047)

4
LINEA DE INVESTIGACION:

Promecion de fa salud

LIMA = PERU

2019

<

< >0

pi==n
0
22 %

>
Se estan viendo fuentes estandar
‘ Ver fuentes en inglés (Beta) ‘

Coincidencias

‘I repositorio.usil.edu.pe 4% >
Fuente de Internet

2 reposnorlo unheval ed. 3% >

3 Entregadoa Universida.. 9 %
Trabajo dei estudiante

4 Entregadoa Universida.. 2 % >
Trabajo del estudiante

5 EntregadoaUniversida.. 1 % >

0

‘\3’1 0 1" ante

6 repositorio.ucv.edu.pe 1% >

Fuente de Internet

B
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PRESENTACION FINAL DEL TRABAJO DE INVESTIGACION

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

CONSTE POR EL PRESENTE EL VISTO BUENO QUE OTORGA EL ENCARGADO DE INVESTIGACION DE

la Escuela de Enfermeria

A LA VERSION FINAL DEL TRABAJO DE INVESTIGACION QUE PRESENTA:

EVELyN peL PelAr Rooessuez SorrAno

INFORME TITULADO: - LONAL due
HABILIDADES D& LA ENFERMERA €N LA CONSETERIA "'TUL*L-. : .
BRINDG A MAORES DE NINOS enTRE b a 12 MESES [MIeor&n DE i

FACHACUTEC - VenTans A , 2010
PARA OBTENER EL TiTULO O GRADO DE:

Licenciada en Enfermeria

SUSTENTADO EN FECHA: 29 D€ NouzeMBeg 06l 2019

NOTA O MENCION: (i} Drecrszerte

/
Mgtr Lucy Tan%&u Medina

‘Co'ordinadora Investigacion.
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