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RESUMEN

La investigacion tiene como objetivo: Determinar las practicas maternas preventivas de
parasitosis en escolares del nivel primario de la Urbanizacion la Libertad del distrito de

Comas, abril-mayo de 2020.

Es un estudio de enfoque cuantitativo de tipo descriptivo, con un disefio observacional de
corte transversal, en una muestra conformada por 50 madres de familia de estudiantes de
ler grado de primaria de ambos sexos, la técnica que utilizada es la encuesta, como

instrumento fue el cuestionario.

Los resultados obtenidos indican que en las Practicas Maternas Preventivas de Parasitosis

en nifios si realizan en un 93% frente a un 7% que no realizan.

Concluyendo que las madres realizan practicas preventivas de parasitosis en sus hijos

menaores.

Palabras clave: Practicas preventivas, parasitosis, madre de nifios menores .



ABSTRACT

The research aims to: determine the Preventive Maternal Practices of Parasitosis in
Schoolchildren of the primary level of the Urbanization la Libertad de Comas April-May
2020.

It is a descriptive type quantitative approach study, with a cross-sectional observational
design, in a sample made up of 50 mothers of families of 1st grade primary students of

both sexes, the technique used was the survey, as an instrument was the questionnaire.

The results obtained indicate that in the Preventive Maternal Practices of Parasitosis in

children they do in 93% compared to 7% that they do not.

Concluding that mothers carry out preventive practices of parasitosis in their minor

children.

Keywords: Preventive practices, parasitosis, mother of young children.
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INTRODUCCION

La infeccidn parasitaria intestinal es algunos de los principales problemas de salud
infantil en los paises de desarrollo. Segun la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) existe mas de 270 millones de nifios en periodo preescolar y méas de 600
millones de nifios en periodo escolar en donde viven en zonas donde los parasitos
se transmiten de forma intensiva.!Se estima que aproximadamente 3,5 mil
millones de individuos estan afectadas y que 450 millones estan enfermas.? Las
parasitosis intestinales que llegan a ser infectados por el suelo tienen origen
considerablemente a la morbilidad y mortalidad en diferentes paises y se encuentra
dentro de unos de las primeras 20 fuentes de esta enfermedad, transportando como
consecuencia a la alteracion del estado nutricional perjudicando a los nifios con un
importante de déficit nutricional por la cual se llega a un efecto negativo en su

alimentacion, desarrollo motor, cognitivo y en la aparicion de la anemia.?

Esta enfermedad es mas frecuente entre los grupos sociales mas bajos y en los
nifios cuyos padres son agricultores donde posiblemente entren en contacto con el
suelo contaminado. Esta Practica que realizan los nifios llega a fomentar la
transmision de los parésitos a través de la penetracion de las larvas infecciosas
presentes en el suelo y a través de la transmisién fecal-oral directa o indirecta. Los
nifios mas pequefios estan predispuestos a infecciones graves con parasitos
intestinales debido a que juegan habitualmente con el suelo contaminado de heces
y que no tienen un sistema inmunitario completamente desarrollado. El
saneamiento y la higiene inadecuada del agua son responsables de una proporcién
de carga de enfermedad y muerte. Los agentes parasitarios intestinales aumentan
en ambientes contaminados, tales como montones de basura, unidades de
estampacion alrededor de los entornos de la vivienda y vida humana de las

personas en situacion de hacinamiento o insalubres .*

Asi mismo pueden alcanzar otras enfermedades por la cual existe reduccion de su
capacidad fisica y mental, llegando a comprometer su rendimiento académico, por
ello es de gran importancia en la salud, social y econdmico, también constituye un
elemento de importancia en el subdesarrollo.’La Organizacion Mundial de Salud



informa que en América Central y Sudamérica las infecciones parasitarias es el
45%.°

En las dltimas dos décadas, existen diferentes estudios que han reportado
prevalencias variables de IPI entre nifios en edad escolar en Cuba (45-58%),
Pakistan (52.8%), México (65%), Etiopia (28 % -95%), Sudan (90%) y Burkina
Faso (84%) se asociaran con el aseo propio, el estado socioeconémico y los niveles

educativos de los padres.’

La Organizacion Panamericana de la Salud, nos dice que de tres personas uno de
ella esta infectados por geohelmintos y junto con ello 46 millones de nifios entre 1
y 14 afios estan en riesgo de contagiarse por estos parasitos por la falta de higiene
y el acceso de agua potable.8Para esto las practicas de higiene deben ser apropiados
y los entornos ambientales deben ser elementales para una buena salud, para que

el desarrollo y el bienestar de los nifios sea satisfactoria .°

Muchos son las causas que determinan la presencia de la parasitosis,
epidemioldgicamente la contaminacion del agua, suelo y la falta de higiene pueden
ser decisivos en su presentacion segun un estudio en el Ecuador existe un alto
namero de infectados por parasitosis en nifios pequefios de 9 afios, por tener una
inadecuada ensefianza sanitaria con respecto a su limpieza personal, comunitaria,
acompafiada de condiciones sanitarias bajas y defectuosos, por lo que son
enfermedades debilitantes, agudas y cronicas, que en momentos pueden ser

mortales.1°

Los I[Pl pueden transmitirse directamente (contacto mano a mano) o
indirectamente (contacto con alimentos o agua contaminados y desde superficies
ambientales) Las condiciones climaticas variables, las practicas economicas,
culturales y de saneamiento son los primeros factores que contribuyen a la
prevalencia de parasitos intestinales. Las personas de todas las edades pueden
verse afectadas por los IPI, y en la totalidad de los nifios en edad escolar son los

que estan en mayor riesgo.!!

En Africa en la ciudad de Accra la mayoria de los padres de familia tanto hombres
como mujeres no tienen la condicion de los servicios, la planificacion y el medio

ambiente que habitan es muy pobre, con una alta densidad de viviendas, una red de



carreteras deficiente, asi como la falta de agua potable y saneamiento higiénico por

lo que existen nifios entre 2 a 9 afios con infecciones parasitarias .12

En Cuba existen una causa transcendental de mortalidad, por sus caracteristicas
endémicas que se ven afectando a partes de la localidad, por la insalubridad,
hacinamiento, carencias de habitos higiénicos y alimentacion, desnutricion en
escasos niveles econdmicos para asegurar la vida sana, también se da por la
insuficiente disponibilidad de agua potable, deficientes servicios de eliminacion de
excretas, pobre calidad de la vivienda, presencia de insectos y grado de escolaridad

incompletos.t3

En Brasil los nifios se hallan en una situacion de vulnerabilidad, debido a la falta de
conocimiento de los principios basicos de higiene y por ser una etapa en la
formacion del sistema inmune por cual se convierten en los protagonistas de dicha
enfermedad, sin mencionar que tales patologias afectan directamente el desarrollo
fisico y cognitivo de individuos en esta etapa de edad, perjudicando el rendimiento
escolar. Por lo tanto, los profesionales de la salud, asi como los educadores, realizan
un papel importante en el proceso de cambiar los habitos de higiene de esta
poblacién. En vista de los datos encontrados, se observa que la ensefianza para la
salud es una habilidad de salida de este escenario, ya que se centra en el asunto de
ensefianza-aprendizaje y se ha demostrado ser de gran valor para la salud de la
poblacion a medida que se incorpora personal, sensibilizando a las personas sobre

los riesgos de enfermedades.*

En México, aun perduran las infecciones como la parasitosis intestinal, a pesar del
progreso y avance en las campafias de desparasitacion en la poblacién infantil,
existieron diferentes factores de riesgo la cual fue la falta de higiene. La parasitosis
intestinal puede ser alcanzada por todos grupos de diversas edades y en todos los
niveles socioecondmicos que existen en el pais. Aunque los pobladores maés
susceptibles de contraer este padecimiento son los nifios menores de nivel
socioecondmico y también a nifios de 14 afios debido a su inmadurez inmunolégica

y a la falta de condiciones de higiene poco saludable para ellos.*®

En el Pert segin el Ministerio de Salud (Minsa) en el afio 2018 la parasitosis

intestinal en nifios pequefios de 5 afios, es alta en la region de la selva, méas del 60%



de menores de esta edad padecen de parasitosis mientras que en la sierra es el 50%
y en la costa alcanza el 40%.° Las consecuencias de estos parasitos son graves como
gran pérdida de hierro, proteina y de sangre por ello la anemiay desnutricion crénica
principalmente en los nifios, segun el doctor Infectélogo del Instituto Nacional de
Salud, nos dice que existe grandes dafios en las partes de la mucosa intestinal
provocando una mala absorcion e inhibicion del apetito llegando a producir
reduccion del apetito, pérdida de peso, diarreas, irritabilidad, un bajo rendimiento

escolar.’

Conforme los datos del Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) en el
Per( la zona rural el acceso de agua con tuberia llega a la poblacion en un 61.3%
mientras que en otros lugares el agua no es estimado potable en un 52% solo el
18.9%tienen acceso a una red publica de los servicios, en las zonas rurales no
poseen un apropiado sistema de expulsion de excretas, por ello es de gran ayuda o
necesario emplear pozos ciego o letrinas, rio, acequias, etc., para la eliminacion de
ello. Situacion que precariza las condiciones de limpieza basico en nuestro pais del
cual son sumamente defectuosos, de ello también se empeora en el sembrado de
plantas, donde se emplean fertilizantes y aguas contaminadas con excretas

humanas.!®

En Huaral, un estudio sostiene que la causa de estas enfermedades puede con llevar
a la muerte debido a la gran magnitud de personas que viven en ambientes
relacionadas a su pobreza (saneamiento basico deficiente, desnutricion). Muchos de
esta poblacion tienen esta enfermedad parasitaria debido a la falta de agua, servicios
sanitarios, distribucion de basura y una ensefianza sanitaria defectuosa en la
poblacion, sobre toda a las madres de familia. La prevalencia de la parasitosis
intestinal: la Giardia lambia en un 21.5%, blastocytis hominis en un 46%, entamoeba
histolyticaen un 11.3%, hymenolepis un 14.7%, enterobius vermiculares un 4.5%,
A.lumbricoides un 6.85,trichuris trichiura 2.85,strongyloides stercoralis un
1.15,ancylostoma/necator un 0.6%,fasciola hepatica un 0.65.

La investigacion se realizo a grupos de madres de familia del nivel primario de la
Urbanizacion la Libertad del distrito de Comas, por circunstancias que fue cambiado
dicho centro de estudio por motivo de problemas de salud que el Per( esta

atravesando.



El distrito de Comas fue fundada el 12 de diciembre del afio 1961, la entrevista con
las madres de familia la cual se les pregunto ¢Cual es la problematica actual que
presenta la Urbanizacion la Libertada del distrito de Comas respecto a las Practicas
maternas preventivas de parasitosis en sus hijos ?, lo que ellas refirieron fue una
cierta preocupacion por no tener conocimiento en el tema de dicha medidas
preventivas respecto a esta bacteria por lo que sus hijos suelen enfermarse con
frecuencia y faltar a clases en sus colegios . Las madres nos refieren que sus hijos
muestran desgano en realizar sus actividades con normalidad, no tienen ganas en
hacer sus tareas, no prestan atencién en clase, es de ahi de donde parte la
preocupacioén por las madres de familia la cual se presenta este estudio con el fin de
investigar cuales son las practicas materna que sus madres elaboran en casa de cada
nifio.

Asi mismo los padres de familia expresaron preocupacion por sus bajos
rendimientos académicos de sus hijos. Esta situacion Ilama la atencidn sobre que
enfermedades estan atacando a los nifios por ello, enfermeria dentro de su rol de

prevencion y velar la salud de los nifios surge la idea de investigar a respecto.

En el ambito nacional Delgado E & Paucar E, en el afio 2016 Ica, un estudio sobre
como Determinar el nivel de conocimiento, actitudes y practicas sobre las medidas
preventivas de la Parasitosis Intestinal en las madres de los alumnos de 3 a 5 afios
de edad del Centro Educativo Inicial, en el distrito EI Carmen, Ica - Perd. La
metodologia es cuantitativa disefio no experimental, de corte transversal, el
instrumento utilizado fue el cuestionario en relacién a las practicas preventivas de
la parasitosis intestinal, resultado que se obtuvo fue el 47% de las madres obtuvieron

un nivel deficiente, el 38% un nivel regular y s6lo 15% obtuvo un nivel bueno.*®

Totora J, en el afio 2017 en Tacna, realiz6 una investigacion llamada “Concordancia
del nivel de conocimiento y las practicas sobre las medidas preventivas de
parasitosis intestinal en madres de nifios pequefios de 5 afios”. La metodologia que
utilizo el autor fue una muestra que se obtuvo a 120 madres de familia, el
instrumento que se empleo fue el cuestionario en la recoleccion con los datos
obtenidos, los resultados que se obtuvo fue que el 75% de madres de familia

presentaron un nivel alto de entendimiento de la parasitosis intestinal, un 25% fue



medio; en las practicas maternas preventivas de parasitosis donde mayor tuvo la

saludable con un 64.2% frente a las no saludables 35.8%.%°

Changa R, en el afio 2017 en Lima, un estudio Determinar la asociacion entre el
nivel de conocimientos sobre parasitosis intestinal y las medidas preventivas en
madres de nifios de entre las edades de 5 a 12 afios ,la metodologia que empleo la
autora fue una muestra a 318 madres de pequefios en edades afios atendidos en el
servicio de consultorio de pediatria, el instrumento que utilizo fue el cuestionarios
donde se consiguio la edad, el estado civil, el grado de aprendizaje, la ocupacion, el
nivel de conocimiento sobre la parasitosis intestinal y las medidas preventivas de
las madres de familia. Los resultados que se consigui6 es que el 50.6% de madres
encuestadas tuvo un nivel de conocimiento regular, el 33.3% tuvieron un nivel de
conocimiento alto y el 16.1% obtuvieron un nivel bajo; segin las medidas
preventivas del total de las madres la mayoria de ellas tuvieron un nivel alto de

54.4% y solo un 45.6% obtuvieron un nivel regular en la medida preventiva.?

En el &mbito internacional Vésquez O, realizo en el afio 2018 un estudio sobre
evaluar los Conocimientos y habitos higiénicos sobre parasitosis intestinal en nifios
de 1 a9afios en dicha comunidad, de la sociedad urbana de la amazonia del Ecuador.
La metodologia que se empleo por el autor fue una muestra a 50 padres de familia
y se realizaron coproparasitosis en 50 nifios previo consentimiento de las madres
de familia ,el instrumento que se aplico fue la encuesta donde se investigd con las
siguientes variables segun :sexo, edad ,tipo de parasitosis ,abastos de agua,
condiciones higiénicas, conocimiento del parasitismo intestinal y la normativa
higiénica, los resultados que se obtuvieron fue que en los habitos como el lavado de
las manos antes de comer fue alto, para el 94 %; el lavado de las manos después de
ir al bafio, fue de 88 %. Segln coproparasitario el porcentaje mayor se encontrd
poliparasitado, con el 77 % y 23 % monoparasitado. El grupo atareo mas afectado
con monoparasitismo fue de 5 a 9 afos, con el 18 %; mientras que por el
poliparasitismo fue de 1 a 4 afios con el 67 %. El 60 % fue evaluado con parasitosis

y con desconocimiento de las diferentes normas higiénicas.??

Marinello Z, realiz6 en el afio 2015, un estudio de intervencion educativa, la
metodologia empleado por el autor fue una prueba a 84 nifios y 41 madres de

familia, el instrumento que se aplicd fue cuestionario antes y después de la



participacion, se calcularon diversas variables: nivel de conocimiento acerca de los
factores de peligro ,medidas preventivas y comportamiento a seguir ante el
parasitismo intestinal .Se realiz6 muestras de heces fecales a los nifios antes de
empezar la intervencion y pasados los 6 meses para confirmar si se encontraban o
no parasitados .Resultado inicialmente, un pequefio porcentaje de madres
respondieron correctamente el cuestionario aplicado, al término de la intervencion
esto mejord a un 95,12%. De manera similar, al inicio solo el 26.82% manejaba
adecuadamente el dominio y correcta aplicacion de las medidas de prevencion,
luego del curso, al aplicar el cuestionario final, todos demostraron haber adquirido
los conocimientos. Antes de aplicar la intervencion 60 nifios estaban infestados y

transcurridos 6 meses después de culminada este se redujo a solo 15 nifios.?

Rodriguez A, en el afio 2015 en Colombia, elaboro un estudio donde determina el
agente de peligro y la parasitosis intestinal en estudiantes. La metodologia que se
empleo por el autor fue na muestra  de 85 estudiantes, con anticipada firma del
permiso por parte de sus padres, el instrumento empleado fue una encuesta como:
el origen del agua para el consumo, convivencia con animales y habitos de aseo. A
las 85 muestras de materia fecal, se les elaboro un examen de laboratorio por una
prueba directa de microscopico y macroscopico con el método de concentracion
formol-éter. Para establecer el estado nutricional se emple6 una apreciacion
antropométrica adquiriendo como resultado: el no empleo de agua potable para la
preparacion de los alimentos, andar descalzos, tener contacto con tierra y la
convivencia con animales domésticos, por lo cual fueron los principales factores de
riesgo encontrados en la poblacion. La prevalencia de esta enfermedad fue del 78%;
patdgenos: Entamoeba histolytica/E. dispar 28%, Giardia intestinales 11%, Ascaris
lumbricoides 4%, Trichuris trichiura 2% y Himenolepis nana 1%. Segun el cuadro
nutricional se encontr6 desnutricién en 86% de los escolares, donde presentaron un
gran retraso en el crecimiento el 8,2%, riesgo de talla baja 5,8%, delgadez 12% y

riesgo para delgadez 2%.2*

Wudu M, Abebe A, Belete B, Birara A, Mengesha A, et al. en el afio 2020 en Africa
se realiz6 un estudio que tenia como objetivo evaluar el conocimiento, la actitud y
la practica de la madre sobre la prevencion y el control de la infeccion parasitaria

intestinal entre sus nifios en edad preescolar en la ciudad de Etiopia. Métodos:



estudio transversal descriptivo basado en la comunidad muestreo aleatorio simple a
378 madres. Resultados: EIl nivel de buen conocimiento materno, actitud materna
positiva y buena practica materna para prevenir y controlar la infeccion parasitaria
intestinal en sus nifios en edad preescolar fue del 45,2%. Al evaluar el conocimiento
de las madres, setenta y siete (20.4%) informaron que conocian Ascaris
lumbricoides, y sobre las practicas maternas en la prevencion de la infeccion por P,
62 (16.4%) madres lavan verduras, y 252 (66.7%) madres declararon que sus hijos
tenian al menos un historial de examen de heces. Conclusiones: El nivel general de
buen conocimiento materno, actitud positiva de la madre y buena practica materna

sobre prevencion y control de parasitos intestinales fue bajo.

Nola Pender, este modelo es importantes y es mas resaltantes en la promocion de la
salud respecto al area de enfermeria: segun los determinantes y en la manera de vida
del cual estan distribuidos en factores cognitivos —perceptuales. La transformacion
de estas causas y el motivo para que determine dicha conducta llevan a que las
personas tengan una mente positiva respecto a su salud, este modelo nos habla de la
ensefianza de las personas sobre como deben cuidarse y llevar una vida saludable
para ello Nola Pender desarrolla que promocionar un estado 6ptimo de salud es un
gran proposito que distingue sobre las acciones preventivas de los cuidados de uno

mismo. 26

Las Practicas Maternas Preventivas de Parasitosis Intestinal se puede adquirir
mediante las intervenciones como las charlas educativas donde capaciten en las
escuelas, especificamente a las madres de familia. Las medidas preventivas se
considera que promover la salud significa evitar y aminorar las causas de riesgo y
crear un aumento en los factores protectores cambiandolos estilos de vida creando

una cultura de salud para prevenir.?’

El area de salud y las acciones a realizar en las madres estan centradas en las
practicas preventivas que deben emplear para sus nifios donde se deben identificar
precozmente los factores de riesgo asi también como los problema de salud, cuyo
objetivo es de intervenir de forma oportuna y precisa; por ello es que se plantea
como objetivo brindar una atencion de enfermeria utilizando herramientas y

fundamentos de disciplina donde guien, den sentido y continuidad a la atencion



brindada, considerando esto fundamentalmente para otorgar un cuidado de calidad

y una atencion integral requeridos por las madres de familia.?

El concepto de la salud segun la perspectiva de Pender nos manifiesta que es un
elemento positivo, comprensivo y humanistico, donde analiza los estilos de vida, las
fortalezas, las potencialidades y las capacidades de las personas en la toma de
decisiones con respecto a su salud dandose el enfoque a las madres de familia

respecto a sus hijos en las medidas preventivas.?

La enfermedad de la parasitosis en nifios esta afectando en distintos lugares de
nuestro pais en el proceso intelectual y fisico. Los estudios realizados de Reyes,
Betancourt y Wang et al.*°, indicaron que al realizar las charlas educativas respecto
a promocion de salud en estudiantes, familiares, maestros y trabajadores de
Instituciones Educativas se puede lograr acceder a la proteccion de medidas
sanitarias saludables, lo que puede influenciar efectivamente en la reduccion de la
prevalencia e incidencia de las parasitosis intestinales en la poblacion infantil. Por
ello la ensefianza saludable en escolares puede beneficiar positivamente para el
control y prevencion de parasitosis, para esto los padres de familia, nifios y maestros
deben llegar adquirir conocimientos en las charlas educativas para asi evitar la

adquisicion de enfermedades parasitarias y sus consecuencias.®

Habitos de higiene: Segun la OMS®, nos dice que son conocimientos, habitos y
procesos que se deben de emplear en las personas para tener un registro de las causas

por efectos nocivos sobre su salud.

Para Ruiz®, el aseo es el arte probado de conservar la salud y fortalecer el cuerpo;
empleando una buena desinfeccion como unas de las primeras artes, debido a que la
salud establece los bienes en los seres humanos. Para Mendoza®, los habitos de
higiene constituyen la principal defensa de proteccion hacia las enfermedades, las

infecciones de las personas.

El concepto de Parasitosis: Es una enfermedad parasitaria infecciosa ocasionada
por protozoos, vermes o artropodos. Las parasitosis llegan a causar desde molestias
leves hasta la muerte. Los parasitos intestinales, llegan hacer un problema de salud
mas persistente que se da en el mundo, ya que ocasionan la anemia, pérdida de peso,

malnutricion, crecimiento tardio, llegando afectar el desempefio escolar y las



acciones de los nifios principalmente en el desarrollo sicosomatico y educativo.®

En relacion en la dimension de las acciones preventivas de la parasitosis en los
nifios:

Hébitos de Higiene personal: son un grupo de medidas preventivas para mantener
el cuerpo libre de desechos de microorganismos contaminados por el aire y el medio
ambiente, donde la piel es la primordial barrera de defensa contra las diversas
afecciones que puedan ser alcanzadas por esa entrada de la piel por esa razon es
obligatorio protegerlas de libres de microbios y parasitos promotores de diversas
enfermedades. EIl inapropiado aseo de la boca llega a producir microbios el cual
puede llegar a perjudicar gran parte de los muelas y encias de ahi transitan al tracto
intestinal llegando ocasionar disenterias y otras infecciones.

La higiene personal es un elemento muy transcendental para la salud y la imagen de
la persona, la cual se relaciona con su aseo del cuerpo; siendo un hébito y obtenida
desde su nifiez hasta lo largo de la vida de las personas®’. Las practicas empleadas

son:
a) Lavar las manos con agua y jabdn antes y después de comer o usar los
servicios sanitarios.

b) Mantener una apropiada higiene personal empleando diariamente el aseo
personal.

c¢) Mantener la limpieza de las ufias recortandolas para asi impedir que los

nifios obtengan el habito de morderlas y adquirir enfermedades por la

suciedad que puedan tener .

Habitos de higiene de la vivienda: como se sabe es esencial mantener la casa
limpia principalmente donde juegan los nifios, comen y duermen. En su hogar
alberga bastantes microbios, hongos y parésitos promotores de diversas
enfermedades basicamente en donde se dan las respiratorias y diarreicas que sobre
todo dafian a los nifios comin mente por el tocamiento con el suelo y los objetos

sucios. Las practicas empleadas en el hogar son:

El uso apropiado de agua, jabon y desinfectante de cloro se logra obtener entornos
de aseo beneficioso para la salud y asi aminorar la entrada de microorganismos a

ellos.%®
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El aseo del hogar es una de las maneras de advertir e impedir la profanacion de los
diferentes ambientes; como el hecho de plagas que son causadas por ratas, insectos
y otros vectores.*para adquirir esto es mantener una higiene adecuada el cual se
debe barrer y siempre limpiar el lugar donde vivimos siempre teniendo en cuenta
que si se llega a tener un piso que estd compuesto de tierra siempre es preciso
humedecerla para asi evitar el depdsito de desechos, también para ellos es de

importancia ventilar el lugar donde vivimos.

Habitos de higiene en la manipulacion de alimentos: Las infecciones e
intoxicaciones pueden llegar a realizarse por el consume de alimentos
contaminados, los cuales se dan por diversas bacterias que transportan los insectos,
roedores y animales domésticos entre otros. Asi mismo se puede contaminar al ser
elaborados sin tener en cuentas las medidas de higiene en la mano, ufias y utensilios
por otra parte también por la conservacion y composicién de los alimentos
elaborados.® Las practicas empleadas para una buena alimentacion son:

a) Lavar las manos con agua y jabon antes de ser preparada un alimento o consumida

b) Lavar bien los alimentos desinfectandolo tanto las frutas, verduras, vegetales

entre diferentes alimentos que se encuentren crudos.

c¢) Conservar limpio y en buenas condiciones de higiene los ambientes donde se

elaboran y consumen los alimentos.

d) Realizar la limpieza de los utensilios, cuchillos y otros accesorios antes y después

de manipular los alimentos.>®

Habitos para el buen almacenamiento apropiado del agua para el consumo: El
correcto acopio del agua se llega a proteger de las diversas bacterias de la profanacion
de las excretas humanas, animales y de sustancias toxicas que pueden estar rodeadas.
Las aguas contaminadas son la primordial causa de las enfermedades de la parasitosis
intestina por ello es importante que las personas sepan el grado de ebullicion del agua
y por el cual se debe mantener a esa temperatura para asi lograr destruir el total de los
bacterias y parasitos que son promotores de diarreas, fiebre tifoidea y colera

primordialmente.®

Habitos de higiene en la eliminacion de las excretas: Son todos los tipos de
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deshechos bioldgicos tanto de las personas o de los animales, siendo conocidas
generalmente como heces de materias fecales, que se puede llegar a crear un foco
infeccioso por la presencia de diversas contaminaciones parasitarias; por lo que si
las excretas no son descartadas en forma correcta pueden ocasionar graves dafios al
organismo, como la presencia de infecciones parasitarias al intestino de los nifios
por ser lo méas susceptibles para adquirirlas y padecer de ellas.*®Las practicas par

una eliminacién de excretas son:

a) Efectuar el lavado de manos con abundante agua y jabén después de manipular

los servicios higiénicos sanitarios.

b) Se debe contar con un acceso adecuado de expulsion de excretas (letrinas,
servicios higiénicos) de la vivienda, la cual produce la disminucion en la incidencia
de enfermedades parasitarias.

c) Impedir que los nifios pequefios estén en relacidn con las heces de los animales,
para evitar tener un peligro de transmision de enfermedades parasitarias y
gastrointestinales.

d) Ejecutar la limpieza habitual y constante de los servicios higiénicos en el

ambiente familiar.

e) Evitar que la presencia de las heces de los animales se encuentre dentro o fuera

del hogar.%

Habitos de higiene en la disposicion de residuos solido: Es la distribucion y
eliminacion de la basura de una manera fiable para las personas, esto se llega a lograr
con las medidas de higiene por la colaboracion de toda la familia, la comunidad, por
la creacion de una técnica sanitaria en la disposicién y eliminacion de los desechos
para ello se logra aminorar el contacto con los objetos contaminados. Las personas
deben tener conocimiento que el manejo inapropiado de los desechos permite la
proliferacion de enfermedades de infecto contagiosa el cual los depdsitos de
desechos en el hogar cerca de ellas pueden ocasionar un criadero de moscas,
cucarachas y ratones donde se llegan a contaminar los alimentos, los materiales de
la vivienda, las fuentes del agua, el aire en general. Los desechos que se llegan a
descomponer son residuos organicos como la comida, cascara de fruta, papeles

higiénicos, etc. llegando a generar malos olores que se trasforman en un foco de
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infeccion y alimentacion de bacteria lo cual pueden ser efectos de contraer diversas

enfermedades.3®

Por lo tanto, es primordial que las amas de casa, como representantes del cuidado
de la vivienda, pongan en practicas y conocimiento las diversas medidas preventivas
que se dan, en la higiene para mantener una adecuada disposicion de los residuos
solidos dentro del hogar y el ambiente familiar. Las practicas par un buen empleo

de residuos solido son:

a) Descartar diariamente la basura y otros desechos sélidos, impidiendo el depdsito
de ello, para asi no se lleguen a fomentar criaderos de moscas, ratas, cucarachas y
otros vectores que transmitan y benefician la proliferacion de diversas enfermedades
que puedan dafiar la salud de la persona.

b) Se debe ejecutar la desinfeccion diariamente de todos los ambientes de la vivienda
familiar para reducir la presencia de diversos animales, insectos u otros vectores que

puedan conllevar a enfermedades multiples.
c)Evitar criaderos de ratones y vectores dentro del hogar o cerca de la vivienda.

d)Evitar que los nifios se encuentren en contacto con la basura u otros residuos
solido que se encuentren dentro del hogar para asi reducir o evitar el riesgo de que
ellos puedan contraer enfermedades parasitarias que puedan ocasionarle diarreas

agudas por dicha bacteria.

e) Realizar el acopio de los residuos sélidos en depdsitos adecuados para este tipo
de desechos donde garanticen una adecuada acumulacién dentro de la vivienda.

f) Colocar los residuos solidos que son producidos dentro del hogar colocandolos
en lugares adecuados y en depdsitos cerrados, tomando como precaucién o medida

de prevencion fuera de lugar del alcance de los nifios.

g) Se debe limpiar de forma habitual todos los depositos utilizados para la

acumulacion de residuos sélidos en 6ptimas condiciones higiénico sanitarias®.

Habitos de higiene en la crianza de animales: Se han llegado a evidenciar la
presencia de numerosos tipos de parasitosis; sefialando que los animales son medios

de infeccion para laincidenciay prevalencia de diversas parasitosis. Por ello, al estar
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en perenne relacion con perros, gatos y otros animales domésticos de la vivienda; y
no hayan sido desparasitados en forma continua pueden contraer diversas
enfermedades parasitarias, por lo que es muy importante las medidas higiénicas
correctas y necesarias para la prevencion de esta problematica. Las practicas que se
emplean para la crianza de animales son:

a) Realizar el lavado de manos antes y después de estar en contacto con los animales
en el hogar.

b) Criar los animales domésticos afuera de los ambientes internos de la vivienda,
pero mantenerlos ubicados en zonas protegidas y adecuadas para una buena crianza
de ellos.

c) Realizar la desparasitacion habitual de los animales domésticos, que estén en
contacto dentro del hogar para asi evitar la presencia de enfermedades parasitarias
dentro del hogar.

f) Evitar que los nifios se hallen en contacto con las heces de los animales, realizando

la limpieza del ambiente.*°

Por ello surgio la siguiente pregunta ¢ Cudles son las practicas maternas preventivas
de parasitosis en escolares del nivel primario de la Urbanizacién la Libertad del
distrito de Comas, 2020?

Desde el punto de vista tedrico la parasitosis es una enfermedad que consigue afectar
a cualquier persona sin distincion alguna lo cual es una preocupacion de salud
publica y de las madres de familia de la zona de la urbanizacion de comas , donde
hay numeros de casos afectados que son la poblacion infantil lo que se quiere
obtener con este proyecto es demostrar a las madres de familia sobre las practicas
maternas preventivas ayudando aportar alternativas de solucion, prevencion sobre

la parasitosis y educacion sanitaria .

Desde los puntos de vista practico hasta ahora la enfermedad de parasitosis sigue
existiendo uno de los problemas maés resaltantes de la salud publica de los paises.
Es importante que las personas que enferman con esta enfermedad, los padres tengan
conocimientos muy amplios llegando a conocer cuéles son las medidas preventivas
de la parasitosis, en esta investigacion se ha visto necesario brindar informacion
sobre la educacidn sanitaria en todos los niveles de prevencion para disminuir las

enfermedades que son causadas por la parasitosis.
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Desde el puntos de vista metodoldgico la presente exploracién ayudara a los padres

de familia obtengan conocimientos sobre lo que es prevencion y como afecta el

crecimiento y desarrollo de la salud en los nifios por dicha enfermedad parasitaria,

por ello ;se apoyard a solucionar el problema asistencial brindando orientaciones
con el fin de evitar o disminuir que estos nifios ingresen a centro hospitalarios por
enfermedades tales como: anemias , diarreas y desnutricién del mismo modo la
presente investigacion sirve como antecedentes de futuras investigaciones de nivel
més complejo tal es el caso de estudios experimentales. Es importante que madres
y nifios sepan sobre cuéles son las medidas de prevencién contra la parasitosis

intestinal con el fin de evitar enfermedades parasitarias.
Como objetivos se formulan:

Obijetivo General: Determinar las Practicas maternas preventivas de parasitosis en
escolares del nivel primario de la urbanizacién la Libertad del distrito de Comas
2020

Objetivos Especificos: Identificar sobre las Practicas maternas preventivas de
parasitosis segun la higiene personal, vivienda, manipulacion de alimentos, apropiado
consumo de agua, eliminacion de excretas, disposicion de residuos sélidos y crianza

de animales.

9
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Il. METODO
2.1 Disefio de investigacion

Tipo de estudio: De enfoque cuantitativo al cuantificar las variables numéricas
tratadas mediante herramientas estadisticas.

Tipo: Aplicativo, descriptivo: método cientifico que implica observar y describir la

conducta de las madres sin influenciar en ellas.
Disefio: Observacional: son estudios estadisticos.

Corte: Transversal que permitié medir la variable en un momento dado, se recolecto
en el presente y en caracteristicas pasadas, conductas y experiencias de los individuos,

su unidad de andlisis es el individuo y se mide en un solo momento.
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2.2 VARIABLE, OPERACIONALIZACION

VARIABLE | DEF. CONCEPTUAL DISENO DIMENSIONES INDICADORES
OPERACIONAL
Las practicas Conjunto de Practicas > Aseo personal
Practicas maternas preventivas | acciones maternas higiénicas > Vivienda
maternas de parasitosis  son para prevenir las

preventivas

de parasitosis

acciones que realizan
las personas  para
la prevenciony
control de la
parasitosis intestinal,
los cuales radican en
elempleo de las
letrinas, agua potable,
higiene  personal,
elaboracion, consumo
y conservacion de
alimentos, manejo de

la basura.

parasitosis, medidas
por medio de un
cuestionario que se

especifica en

Realiza

No realiza

Conservacion y
manipulacion
alimentos
Eliminacion de

excretas

Disposicién de

residuos

Crianza de

animales

> Manipulacion d

> Almacenamient

> Practica de elil

> Habitos de higi

residuos sélidos

> Habitos de higit

animales
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2.3 Poblacion y muestra

Paoblacion

La poblacion esta conformada por las madres de nifios del nivel primario de la
Urbanizacion la Libertad del distrito de Comas, en total son 50 madres de familia.
Muestra y Muestreo

Por circunstancias que hoy se viene dando en nuestro pais de mi poblacion solo se
puedo obtener 30 respuesta beneficiosas respecto el tema tratado de manera virtual,
muestreo no probabilistico por conveniencia, porque solo se obtuvo acceso a

madres llegandose a considerarse los criterios de inclusion y exclusion.

Criterios de inclusion:
+/ Madres de familia de nifios de primaria de la urbanizacion la Libertad del

distrito de Comas de todas las edades.

«/ Madres de familia de nifios de primaria de la urbanizacion la libertad del

distrito de Comas de ambos sexos.
Criterios de exclusion:

+/ Madres de familia de nifios de primaria de la urbanizacion la Libertad del
distrito de Comas que no desean participar en la encuesta.

+/ Madres de familia de nifios de primaria de otra Urbanizacion de Comas.

2.4  Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y

confiabilidad.

Técnica e recoleccion de datos

Para este trabajo de investigacion se utilizd la encuesta estructurada,
primeramente, se les informo las madres de familia de los nifios de la
urbanizacion la Libertad del distrito de Comas referente del trabajo de
investigacion, se les pidi6 la colaboracion de todos los participantes, para ello se

encuesto via virtual a cada una de las madres de familia que deseen participar.
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Instrumento de recoleccion de datos

El instrument6 que se manejo para la variable fue el cuestionario sobre las practicas
maternas preventivas de parasitosis en nifios elaborada por la autora Totora Escobar
Janeth

El cuestionario conforma las siguientes partes:

Primera parte: Presentacion, instrucciones, datos generales en la relacion a las
madres, como: edad, ndmero de hijos, procedencia, grado de instruccion y
ocupacion, también se considerd datos generales en relacion al nifio como: edad
sexo y antecedentes de su nifio con respecto a las practicas maternas preventivas de

la parasitosis

Segunda parte: Consta de 17 preguntas para las Practicas Maternas Preventivas de
Parasitosis, asignandose un puntaje de 1 punto a las respuestas correctas y 0 punto

a las incorrectas.

Para medir las practicas maternas preventivas de parasitosis se designé 17 items
* lo realiza 9- 17 puntos

* No realiza 0-8 puntos

Validez: Este instrumento para tener la validacion fue sometido a un juicio de perito
referente en el tema, participaron dos profesionales de enfermeria expertos en la
materia, un docente y un estadistico cuyas opiniones, recomendaciones y sugerencias

contribuyeron a la utilizacion del instrumento.

Confiabilidad: Se realizé una prueba piloto donde se someti6 el instrumento de
recoleccion de datos a prueba en la realidad sociocultural de la muestra en estudio
en un colegio. Esta prueba piloto se realizé a 10 madres de familia del nivel primario
del colegio Israel que fueron seleccionados mediante el muestreo no probabilistico
por conveniencia.Posteriormente se determind el nivel de confiablidad de
los instrumentos de investigacion ;por ello al realizar la validacién cuantitativa
del instrumento “Practicas Maternas Preventivas de Parasitosis en escolares del
nivel primario, se obtuvo un valor de confiabilidad de 0.78 que indico que
este instrumento tenia un grado de alta confiabilidad validando su uso en el
estudio de investigacion .
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Alfa de Cronbach: Es una media de las correlaciones entre las variables que
forman parte de la escala. Puede calcularse de dos formas: a partir de las varianzas
(alfa de Cronbach) o de las correlaciones de los items. El coeficiente sirve para

medir la confiabilidad de una escala medida.*!
Procedimiento:

Para la recoleccion de datos se realizo previa a coordinaciones con las madres de
familia para que participaran en dicho cuestionario empleado por la autora Totora
Escobar Janeth, a pesar de presentar problemas que se viene dando el Pert por dicha
enfermedad del COVIC 19 se emplearon alternativas de soluciéon para que las
madres de familia puedan acceder a sus manifestaciones de acuerdo al tema de la
Practicas maternas preventivas de parasitosis en sus hijos el cual se empled
mensajes de texto via internet(wasap) para poder facilitar dicha respuesta por parte

de ellas y asi poder saber cuales son sus respuestas brindadas.

El proceso de la recoleccion de datos fue Ilevado durante el mes de abril del 2020,
con el medio de via internet, la fuente fue de primera mano, debido a que se aplicd
el instrumento de recoleccion de datos, a las madres de familia que tiene hijos del
nivel primario, brindandole a la madre tiempo moderado para poder responder las
preguntas asignadas.

2.5 Métodos de Analisis de Datos

Una vez terminado la recopilacion de datos, se procedio a realizar el vaciado de
datos en el programa estadistico SPSS que es un software donde se puede crear las
tablas, calcular y examinar los datos, después los datos fueron exportados al
programa Excel 2016 en el cual permitié demonstrar los resultados a través de los

cuadros de frecuencia y los diagramas de barreras.
2.6 Aspectos Eticos

Beneficencia: Este trabajo de investigaciéon es de mayor beneficencia de manera
directa a las madres de nifios del nivel primario la encuesta se ejecut6 con cuidado
y protegiendo la identificacion a cada participante de tal manera se implemento la
practica materna saludable de parasitosis en la poblacion.
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No maleficencia: Se tendra en cuenta este principio, por el cual no se pondra en
riesgo la dignidad de la persona, los derechos y el bienestar de las personas por lo

que su informacion obtenida es confidencial.

Autonomia: Para este principio se aplico el consentimiento informado y se explico
a cada una de las madres que tiene la libertad de poder retirar en el momento que
ustedes desean o sea conveniente, se les explico que este instrumento es confidencial

y anonimo y se le explic que son por fines de estudio.

Justicia: Se respet0 este principio, debido a que se brind6 a todas las madres
participantes del estudio un trato digno, respetuoso y justo sin ningun tipo de

discriminacion.
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I1l. RESULTADOS

Tabla 1. Numero de madres que realizan practicas preventivas
de parasitosis en nifios del nivel primario, Urbanizacion La
Libertad, Comas ,2020

N° ENCUESTADAS %
LO REALIZAN 28 93
%
NO REALIZAN 2 7%
TOTAL 30% 10
0%
100% 939,
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10% L%
0% [ ]
realiza no realiza

Fuente: Cuestionario Practicas maternas preventivas de parasitosis

Graéfico 1. Madres que realizan practicas preventivas de parasitosis en nifios
del nivel primario, Urbanizacion La Libertad, Comas ,2020
Segun el grafico presentado el 93% (28) realizan una buena Practica materna

preventiva de parasitosis, mientras que 7% (2) no lo realizan.

22



higiene en la crianza de animales

higiene en la disposicion de residuos solidos

higiene en la eliminacion de excretas

higiene en el almacenamiento apropiado del agua

higiene en la manipulacion de alimentos

higiene de la vivienda

higiene personal

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120

%

Lo realiza No lo realiza

Fuente cuestionario Practicas maternas preventivas de parasitosis

Gréafico 2. Practicas maternas preventivas de parasitosis en la dimensién medidas

preventivas en nifios del nivel primario, Urbanizacién La Libertad, Comas, 2020

En la dimension segln la higiene de la manipulacion de alimentos el 100% (30) lo
realiza, higiene en la disposicidn de residuos sélidos 97%(28), higiene de la vivienda
93%(2), higiene en la eliminacién de excretas 94% (28) y la higiene del
almacenamiento apropiado del agua para el consumo 93% (28) todas las madres de
familia realizan las medidas preventivas. En cuanto la dimension de la higiene
personal el 97% (28), higiene en la crianza de animales 67% (20), no realizan las

medidas preventivas de parasitosis en sus hogares.
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IV. DISCUSION

Las madres de familia deben recibir una adecuada Practica materna preventiva de
parasitosis donde cumpla las necesidades de los nifios en su bienestar y una buena
alimentacion, para poder potencializar sus capacidades ,habilidades y destrezas
en la educacidn y asi evitar enfermedades de otro tipo ya sea anemia ,desnutricion
,EDAS entre otros, el objetivo del estudio es determinar las Practicas materna
preventivas de parasitosis en nifios del nivel primario de la Urbanizacion la
Libertad del distrito de Comas.

De acuerdo con los resultados de este estudio, 93% de las madres de familia
realizan practicas preventivas de parasitosis, el 7% no realizan. El hallazgo de este
estudio difiere con lo encontrado por Totora®® en su investigacion en Tacna sobre
la concordancia del nivel de conocimiento y las practicas sobre las medidas
preventivas de parasitosis intestinal en 120 madres de nifios pequefios de 5 afios
menciono que el 64.2%fueron saludables mientras que solo un 35.8% no fueron
no saludables respecto a su medida preventiva. Segun la Organizacién Mundial de
Salud existe la alteraciéon de un efecto negativo en la nutricion, en el desarrollo
motor, cognitivo y en la aparicion de anemia por la falta de la higiene que elaboran
las madres de familias en sus hogares.!para tener una buena Practicas maternas
preventiva dependera de las medidas de prevencién sanitarias que las madres de
familia deben realizar para que sus hijos tengan un buen rendimiento escolar , una
buena defensa a enfermedades y a un buen estado de salud. Por ello esta situacion
les permite buscar informacién y anticiparse en como elaborar una buena crianza

a sus hijos con una medida de prevencion de la parasitosis.

Asi mismo este hallazgo difiere al de Changa R.2° en su investigacion en Lima a
318 madres de familia de nifios de edades 5 a 12 afios para conocer su nivel de
conocimiento y las practicas maternas preventivas de las madres de familia lo cual
segun las medidas preventivas del total de las madres la mayoria de ellas tuvieron
un nivel alto de 54.4% y solo un 45.6% obtuvieron un nivel regular respecto a las
medidas preventivas. Las practicas maternas preventivas mal empleadas en sus

hogares produce efecto negativo en sus hijos en las bajas defensas la cual puede
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conllevar a las EDAS y la anemia; sin embargo, en dicha investigacion el gran
porcentaje de las madres de familia tanto como en su conocimiento y su practicas

empleadas se encontraban normal.

Con respecto a la dimension; de la manipulacién de alimentos 100% y la higiene en
la disposicion de residuos solidos 97% las madres de los nifios de nivel primario
presentaron saludable a las Practicas maternas preventivas de parasitosis. En cuanto
a higiene personal 97% son précticas preventivas de parasitosis y un 67% mostraron
no realizan en cuanto a la higiene en la crianza de animales. Por otro lado, este
hallazgo discrepa a lo encontrado por Vasquez O.?'En su investigacion Ecuador
realizo un estudio sobre como evaluar conocimientos y habitos higiénicos sobre
parasitosis intestinal a 50 padres, los resultados que se obtuvieron fue que en los
habitos como el lavado de las manos antes de comer fue alto el 94 %; el lavado de
las manos después de ir al bafio, fue de 88 % no hay una buena medida preventiva
saludable; sin embargo las practicas maternas preventivas deben cumplir con ciertas
acciones buena higiene en todo momentos antes y después de consumir cualquier
alimento ;es por ello que las madres deben cumplir con actividades a realizar en sus
hogares para asi reducir enfermedades parasitarias entre otras como la anemia, la

desnutricion y EDAS.

Asi mismo este estudio se Rodriguez A.23 en Colombia se elabor6 un estudio donde
determina el agente de peligro y la parasitosis intestinal, para llegar a establecer el
estado nutricional se ejecutd una apreciacion antropométrica obteniendo como
resultado: el no empleo de agua potable para la preparacion de los alimentos, andar
descalzos, tener contacto con tierra y la convivencia con animales domésticos, por
lo cual fueron los principales factores de riesgo encontrados en la poblacion. Segun
el cuadro nutricional se encontrd desnutricion en 86% de los escolares, donde
presentaron un gran retraso en el crecimiento el 8,2%, riesgo de talla baja 5,8%,
delgadez 12% vy riesgo para delgadez 2%. Segun la OMS, esta mala medida
preventiva de parasitosis tiene como consecuencia a la alteracion del estado
nutricional perjudicando a los nifios con un importante de deéficit nutricional por la

cual se llega a un efecto negativo en el desarrollo motor, cognitivo.®
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En relacion con las medidas preventivas de parasitosis nos refiere que la totalidad
de las madres de familia de los nifios del nivel primario realizan una buena practica
como los habitos de higiene personal, habitos de higiene de la vivienda, habitos de
higiene en la manipulacion de alimento, almacenamiento apropiado del consumo
del agua, habito de higiene en la eliminacion de excretas, habitos de higiene en la

disposicion de residuos sélidos, habitos de higiene en la crianza de animales.

Es por ello que se quiere corregir o poner en practica las medidas preventivas para
tener el control de estas enfermedades transmisibles que llegan a ser de gran riesgo
en lo que es salud publica primordialmente en las vias de desarrollo de nuestro pais
,donde es necesario mejorar esta medidas con los modelos metodoldgicos de
intervencion de acuerdo a nuestro realidad sanitaria que se esta dando, a fin de
modificar las practicas maternas preventivas a una situacion beneficiosa respectos a
la parasitosis intestinal en donde el rol de la enfermera cumple un importante papel

y es de suma importancia para esta proceso.

Es importante la teoria de la promocion de la salud por Nola pender donde dicha
teoria identifica a la persona sus factores cognitivos y perceptuales que se dan por
sus caracteristicas situacionales personales e interpersonales las cuales se dan como
resultado la colaboracién en sus conductas favorecedoras de salud, como método de
prevencion, que se deben de emplear las personas para el beneficio de cada uno y

asi disminuir enfermedades anticipando las acciones preventivas.

Es un marco integrador que visualiza a las personas la valoracién de sus conductas
de uno mismo, estas acciones deben ser comprometedoras por ellas y las enfermera
para tener el compromiso de ayudar en las intervenciones en promocion de las salud
la cual deben ser buenas ,oportunas y sobre todo seguras para las personas y asi
tengan una informacién asertiva en las madres de familia ,sobre todo lo practiquen
en casa y lo usen como costumbre o habitos para tener un cuidado de salud

saludable.?®
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V.CONCLUSIONES
PRIMERA

Segun las madres de familia encuestadas en la Urbanizacion La Libertad del distrito
de Comas, ejecutan las practicas maternas preventivas de parasitosis en nifios

menores.
SEGUNDA

En la dimension de la higiene personal y la crianza de animales existen atn todavia
deficiencia en la ensefianza a la buena practica materna preventiva respecto a sus

hijos menores de la urbanizacion la Libertad del distrito de Comas.
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VI. RECOMENDACIONES
PRIMERA

Las madres de familia deben seguir empleando las practica materna preventivas de
parasitosis en sus nifios a pesar de tener una buena ensefianza para asi poder impedir
0 adquirir cualquier tipo de enfermedad que puedan ser adquiridas por una mal

higiene en sus hogares u otras zonas encontradas.

SEGUNDA

Se deberia brindar sesiones educativas de como es el empleo adecuado o correcto
sobre como es una adecuada higiene personal y porque es necesario, asi como la
buena crianza de animales en sus hogares donde podamos evitar riesgos de

enfermedades para sus nifios menores.
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ANEXOS



Anexo 1: Instrumento de investigacion

\ll UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

PRACTICAS MATERNAS PREVENTIVAS DE PARASITOSIS EN
ESCOLARES DEL NIVEL PRIMARIO DE LA URBANIZACION LA
LIBERTAD DEL DISTRITO DE COMAS

Instrucciones: Estimada madre de familia acudo a Ud. Para pedirle su
valiosa colaboracién, estoy realizando un trabajo de investigacion sobre
“PRACTICAS MATERNAS PREVENTIVAS DE PARASITOSIS EN
ESCOLARES DEL NIVEL PRIMARIO DE LA URBANIZACION LA
LIBERTAD DEL DISTRITO DE COMAS 2020.

Es por ese motivo que le hago presente esta pequefia encuesta para lo
cual le pido su veracidad y precision en las respuestas de estas

interrogantes. Este cuestionario es anénimo.

A)DATOS GENERALES EN RELACION CON LA MADRE:

a) Edad:...... afios. 1.12-20(),2.21-30(),3.31-40(),4.41a
mas ()

b) NUmero de hijos:

c) Procedencia:

1.Lima ()

2.Comas ()

e) Grado de instruccion

1. Analfabeto ()

2. Primaria incompleta ()

3. Primaria completa ()

4. Secundaria incompleta ()

5. Secundaria completa ()
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6. Técnico superior ()
7. Superior completa ()
f) Ocupacion:
1. Estudiante ()
2. Amade casa ()
3. Comerciante ()
4. Otro: especifique...............
B)DATOS GENERALES EN RELACION AL NINO:
a) Fecha de nacimiento: ...............ccovvvveennn.
b) Edad meses/afios.
c)Sexo:1.F()2.M ()
d) Recibié LME hasta los 6 meses 1) Si () 2) No ()
e) Recibid vacuna rotavirus 2 dosis (2- 4 meses): 1) Si () 2) No ()

f) Se realiza, a partir de 01 afio, en forma anual el examen para el
descarté de parasitosis 1) Si () 2) No ()

g) Recibe profilaxis antiparasitaria, a partir de los 2 afios, cada 06
meses

1) Si () 2) No ()

C) DETERMINAR LAS PRACTICAS MATERNAS
PREVENTIVAS DE PARASITOSIS EN ESCOLARES

1. ;sabe usted que es un parasito?

a) Es un virus.

b) Es un organismo que vive de otro.
c) Es una bacteria.

d)No se

2.Con quien duerme su hijo:
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a) Solo
b) Con sus hermanos
c) Conmigo

d) Con su mascota

3.Cuando realiza sus hijos su aseo personal:

a) Todos los dias

b) Un dia si, un dia no

c) Cada 3-4 dias

d) Solo sébados 0 domingos

4.Cada cuanto tiempo limpia su casa:

a) Todos los dias

b) Un dia si, un dia no

c) Solo una vez a la semana

d) Cada quince dias

5.¢En qué condiciones toma el agua en su casa ?

a) Tanque
b) Hervida
c) Cafio

d) Agua mineral.

6.Donde almacena el agua:

a) En un deposito limpio con tapa.

b) En un cilindro sin tapa.

c) En bateas o recipientes diversos
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d) En cualquier deposito.
7. ¢Cada cuanto tiempo cambia el tacho donde se almacena el agua?
a) Cada 7 dias.
b) Interdiario.
c) Cada 3 dias.
d) Cuando se acabe el agua.

8.Donde coloca los depositos de basura antes de ser eliminados en
el camidn recolector

a) Dentro de la casa en un recipiente con tapa.
b) Dentro de la casa en un tacho sin tapa.
c) Fuera de la casa.
d) Los arrojos en los monticulos de basura
9.cada cuanto tiempo usted Elimina la basura
a) Todos los dias
b) Interdiario
c) Semanal
d) Quincenal
10.Doénde usted desecha los residuos solidos
a) Enterrarla
b) Lo quemo
c) Lo desecho en el patio
d) Lo entrega al carro recolector
11.Donde se parte de su casa se alojan las mascotas
a) En cualquier parte de la casa.
b) En el patio.
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c) En la sala.
d) Fuera de la casa.
12.De qué manera prepara usted los alimentos antes de consumirlas
a) Lava los alimentos.
b) Me lavo las manos solo después de terminar de cocinar
c) Puedo utilizar alimentos aun fuera de fecha de vencimiento
d) Desecho alguna parte de los alimentos que pueda estar malogrado

13. ¢En relacidn a la preparacion de los alimentos, ¢cuél de las
siguientes afirmaciones es correcto?

a) Antes de preparar los alimentos los lava bien en agua potable o
clorada.

b) No le preocupa la condicion en que se encuentran los alimentos.
c) Si hay tiempo suficiente lavarlos bien.
d) Si se va a cocinar, no es necesario lavarlo previamente.

14.Como realiza el lavado de manos antes de preparar los
alimentos:

a) Solo con agua.
b) Con aguay jabon.
c) Uso de gel.
d) Uso de detergente.
15.En qué momentos usted se lava las manos:
a) Antes de preparar los alimentos.
b) Solo después de comer.
c) Antes de cambiar el panal.
d) Cuando se pueda.

16.Que materiales utiliza para limpiar las heces de los animales en
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su hogar

a) Lejia
b) Ambientador
c) Detergente
d) Solo con agua
17.Cada cuanto tiempo usted desparasita a su hijo
a) Segun indicacion medica
b) Cuando mi hijo se pone mal.
c) Cada 6 meses

d) No recuerda
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Anexo 2: Consentimiento informado por los padres de familia

\I' UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Sefiora Madre de Familia, el presente cuestionario permitira realizar la
investigaciéon titulada “PRACTICAS MATERNAS PREVENTIVAS DE
PARASITOSIS EN ESCOLARES DEL NIVEL PRIMARIO DE LA
URBANIZACION LA LIBERTAD DEL DISTRITO DE COMAS ,2020, cuyo
objetivo es determinar las préacticas que usted tiene frente a la prevencion de la
parasitosis intestinal. Para lo cual requiero su colaboracion y participacion
voluntaria y veraz, pudiendo usted retirarse en el momento que desee. Todas
sus respuestas son andénimas y confidenciales. Agradezco su sinceridad y gentil

colaboracion.

Firma de la madre

Anexo 3: Validacién del instrumento
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FORMATO DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS (MEDIANTE
EL CRITERIO DE EXPERTOS)

INSTRUCCIONES:
El presente documento, tiene como objetivo el de recoger informaciones tiles
de personas especializadas en el tema: “PRACTICAS MATERNAS
PREVENTIVAS DE PARASITOSIS EN ESCOLARES DEL NIVEL
PRIMARIO DE LA URBANIZACION LA LIBERTAD DEL DISTRITO DE
COMAS,2020
Se compone de 10 items, los que se acompafian con su respectiva escala de
estimacion que significa lo siguiente:
Representa una ausencia de elementos que absuelven la interrogante

planteada.

> Representa una abolicidn escasa de la interrogante.
> Significa la absolucion del item en términos intermedios.

> Representa estimacion que el trabajo de investigacion absuelve en gran

medida la interrogante planteada.
Representa el mayor valor de escala y debe ser asignado cuando se aprecia
que el item es absuelto por el trabajo de investigacion de manera totalmente

suficiente
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Marque con una “X” en la escala que figura a la derecha de cada item, segun la opcion que

le merezca el instrumento de investigacion.

PREGUNTAS

ESCALA
VALIDACION

E

¢ Considera Ud. que los items del instrumento mide
lo que se pretende medir?

2

3

4

5

¢Considera Ud. que la cantidad de items registrados
en ésta version son suficiente para tener una
comprension de la materia de estudio?

4

5

¢ Considera Ud. que los items contenidos en éste
instrumento son una muestra representativa del
universo material del estudio?

¢ Considera Ud. que si aplicamos en reiteradas
oportunidades éste instrumento a muestras
similares, obtendriamos también datos similares?

¢ Considera Ud. que los conceptos utilizados en éste
instrumentos, son todos y cada uno de ellos, propios
de las variables?

¢Considera Ud. que todos y cada uno de los items
contenidos en éste instrumento tiene los mismos
objetivos?

¢ Considera Ud. que la estructura del presente
instrumentos es claro, sencillo y no da lugar a
diversas interpretaciones?

¢Considera Ud. que la estructura del presente
instrumento es adecuada al tipo de usuario a quien
se dirige el instrumento?

¢Estima Ud. que las escalas de medicion utilizadas
son pertinentes a los objetivos materia de estudio?

1

2

3

10.

¢Qué aspectos habria que modificar, qué aspectos tendra que

incrementar o qué aspectos habria que suprimirse?
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ESCALA DE

PREGUNTAS VALIDACION
1. (Considera Ud. Quaé los items del instrumento mide 1 2 3| 4 5)
lo que se pretende medir?. /
2. ;Considera Ud. Qué la cantidad de items 1123 |4\ S5

registrados an ésla versidn son suficiente para tener
una comprensién de la materia de estudio?

3. ¢Considera Ud. Que los items contenidos en éste | 1 | 2 ' 3 | 4 @a
instrumento son una muestra representativa del
universo material del estudio?

4. ;Considera Ud. Qué si aplicamos en reiteradas | 1 | 2 3 | 4 5
oportunidades  éste instrumento a muestras —
similares, obtendriamos también datos similares?

5. ¢Considera Ud. Qué los conceptos utilizados en| 1 | 2 | 3 | 4 -6

éste instrumento, son todos y cada uno de ellos, =
propios ¢e las variables?

6. ¢Considera Ud. Qué todos y cada uno de los items | 1 | 2 | 3 | 4 |(5
contenidos en éste instrumento tiene los mismos >
objetivos?

7. (Considera Ud. Qué el lenguaje utifizado en este | 1 | 2 3“, 5
instrumento es claro, sencillo y no da lugar a
diversas interprataciones,

8. (Considera Ud. Qué la estructura del presente | 1 | 2 | 3 |/4
instrumento es adecuada al tipo de usuario a quien (,
sa dirige el instrumento?

%

9. ;Considera Ud. Qué las escalas de medicion son | 1 | 2 | 3 | 4 |L5
pertinentas a los objetos materia de estudio?.

10. ;Qué aspectos habria que modificar, qué aspectos tendrad que incrementar o
qué aspectos habria que suprimirse?

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

----------------------------------------------------------------------------------------------------------
---------------------------------------------------------------------------------------------------------

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

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

Vra \4\5«'\(,0 ™, \len\f\-lc T“fé “.
Peogevle GRIG G

Dt 2430829 3

cel (gEst
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PREGUNTAS ESCALA DE VALIDACION

1. (Considera Ud. Que los itams del instrumento mide 1o que 1 2 | 3 5
se pretende medir? x

2. «Considera Ud Que la cantidad de fems registrados en esta
version son suficients  para lenes una comprensitn de la 1 2 3 5
malaria de astudin?

3 (Considera Ud Qué los Jtems contenidos  an este
instruments son una muestra represantative  oel umverso | 1 2 3 4 X
material del estudio?

4 ;Considera Ud. Que s apkcamos en  relteradas
oportunidades  este instrumento @ mueswa similares| 1 | 2 | 3 | 4 X
oblendriames también datos similares? !

5 ,Considera Ud qué los conceplos ulilizados en este
instrumento, son datos y cada uno de ellos, propios de fas | 1 2|83 |4 x
variables? |

6. ;Considera Ud que todos y cada uno de o8 Mems 1 2 a4
contenidos en este instrumento tiene los msmes objetivos?

7 +Corsxiara Ud, que i3 estructura del presents instrumento
&8s ciaro, sencifo y da lugar 8 diversas interpretaciones? 1 2 3 X 5

8. ;iConsiera Ud que i3 estructura del presants Instrumento
@5 adecuado a fipo de ususno 3 quien se diige ol | | , | 4 )(5
instrumenta?

9. (Eslima Ud. qué las escalas do medicion uliizadas son | « | o | 4 | 4 X
pertinentes a los abjetvos materia de estudio

10 ,Qué aspectos habria que modificar, que aspecios tendra que Incrementar o0 que aspectos

.........

FIRMA DEL EXPERTO
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PREGUNTAS

ESCALA DE VALIDACION

g,CandenUd auabsmwmwmcmmtoqw
se pratende medir?

2

3

4

¢ Considera Ud. Que |s cantidad de items registrados én esta
versidn son suficlente para lener una comprensitn de la
materia de estuda?

LConsidera g Qué los Items contersdos  en este
insttumento son una muestra representatva  del unwerso
material del estudio?

(Considersa Ud, Qué s aplicamos en  reteradas
oportunidades  este instrumento @ muestra siméares
obtendriamos lambién datos simdares?

¢Considera Ud. qué los conceplas utfizades en este
lmuumet;o.mm y tada uno de elos, propios de Ias
variables

————y

¢Considera Ud, que todos y cada uno de los fems
contenidos en aste natrumento tiens s mismos objetivos?

x| |

¢Considera Ud. que ia estructura def presente instrumentn
es claro, sencillo y da lugar 8 dversas interpretaciones?

o

<Considera Ud. que |3 estructura del presants instrumento
s adecuado al tipo deo usuano @ quien B8 dirige el
instrumenta?

X

8

.....

LEstima Ud qué fas escalas de medicidn utlizadas son
pertinentes a los obietivos materia de estudio?

1

2

3

4

%

hatyia que supimirse?

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

10, 4Qué aspactos habria que modificar, que aspectos lendra que incremental o qué aspectos

LT T

ﬂ"

@%

FIRMA DEL EXPERTO
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PREGUNTAS

¢ Considers Ud. que (09 items del instruments mide 1o
Qque s pratende medir?

(Considera Ud. gue fa canticad de items ragist-ados
en ésla version son suficiente para tener uns
comprension de la matana da estudio?

(Consadera Ud. que los itlems contanidos en éste
universo material del estudio?

> | > [ X

LConsidera Ud. que si aplicamos en relleradas

wmmmmamm‘i

£ | Considera U, “loamm-nm ,

inwumonto- s0n todos y cada uno de elios, propics

{__de las vanabies?

B (Considera Ud. gue todos y cada uno de los flems

contanidos an dste instrumento tiene (oS mismas
chjetives?

tConsidera Ud. que ia estructura del presents
mmum, sencilio y no da lugar a
inlorpretaciones?

(Considera Ud. que la estructura dal presente

instrumento es adecuada al tipo de usuarno a quien se 1

dinge el nstrumenta?

LEstima Ud. que las escalas de medicidn utilzadas
30N pertinentos a ios objetives materia de estudic?

'

M| osm | S | x|k

wowmmmn

L T ree sutalo e 1Rt ey s B — . —— et w1

10 ¢, Qué aspoctos habrla que modificar. qué aspectos tendra que
sugnmirse?

FIRMA DE EXPERTO



Anexo 4: Confiabilidad del instrumento




