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RESUMEN

Objetivo:

Describir el estilo de vida en la prevencion de infecciones respiratorias

agudas en madres de nifios menores de 5 afios en Llata-Huanuco 2023.
Métodos:

La investigacion fue de tipo observacional, transversal y prospectiva, con
un enfoque cuantitativo y un disefio descriptivo. La muestra estuvo
conformada por 152 madres de nifios menores de 5 afos, seleccionadas a
partir de los registros CRED del centro de salud local. Los datos se
recolectaron mediante encuestas estructuradas validadas por expertos y se

analizé mediante la prueba de Chi cuadrado.
Resultados:

De manera general, el 91,4% (139) de las madres tuvo un estilo de vida
saludable, mientras que el 8,6% (13) no lo tuvo. En cuanto a las dimensiones,
en habitos de alimentacién, el 80,3% (122) mostr6 comportamientos
saludables, mientras que el 19,7% (30) presentd habitos no saludables. En
habitos de higiene, el 71,1% (109) mostré practicas adecuadas, mientras que
el 28,3% (43) reportaron practicas inadecuadas. En las préacticas de
prevencion, el 84,2% (128) adopté medidas adecuadas, mientras que el
15,8% (24) presento practicas inadecuadas.

Conclusion:

El estudio revel6 que la mayoria de las madres de nifios menores de 5

anos en Llata mantienen un estilo de vida saludable.

Palabras clave: Estilo de vida, iras, habitos de alimentacion, habitos de

higiene, practicas de prevencion.



ABSTRACT

Objective:

To describe the lifestyle in the prevention of acute respiratory infections

in mothers of children under 5 years old in Llata-Huanuco, 2023.
Methods:

This was an observational, cross-sectional, and prospective study with a
guantitative approach and descriptive design. The sample consisted of 152
mothers of children under 5, selected from CRED records at the local health
center. Data were collected through structured surveys validated by experts

and analyzed using the Chi square test.
Results:

Overall, 91,4% (139) of the mothers had a healthy lifestyle, while 8,6%
(13) did not. Regarding the dimensions, in eating habits, 80,3% (122) exhibited
healthy behaviors, while 19,7% (30) had unhealthy habits. In hygiene habits,
71,1% (109) had healthy practices, while 28,3% (43) reported inadequate
practices. In preventive practices, 84,2% (128) adopted correct measures,

while 15,8% (24) had inadequate practices.
Conclusions:

The study revealed that most mothers of children under 5 years old in
Llata maintain a healthy lifestyle.

Keywords: Lifestyle, anger, eating habits, hygiene habits, prevention

practices.



INTRODUCCION

Las infecciones respiratorias agudas (IRA) en la infancia representan
uno de los problemas de salud publica mas graves a nivel mundial, afectando
a millones de nifios cada afio. Este tipo de infecciones son una de las
principales causas de morbilidad y mortalidad en niflos menores de cinco
afios, especialmente en areas de escasos recursos, rurales o con acceso
limitado a servicios de salud adecuados. La alta incidencia de estas
infecciones en regiones donde las condiciones de vida son precarias refleja la
urgencia de abordar este problema desde un enfoque integral. En particular,
en el contexto de la comunidad de Llata, ubicada en la region de Huanuco, la
incidencia de IRA en los nifios mas pequefios ha sido una preocupacion
creciente, especialmente a lo largo del afio 2023, debido al notable aumento
de casos y a las complicaciones que estas infecciones han generado en la
poblacion infantil. Los nifios menores de cinco afios son un grupo
especialmente vulnerable a las infecciones respiratorias debido a varios

factores.

En primer lugar, su sistema inmunolégico aun se encuentra en
desarrollo, lo que los hace mas susceptibles a agentes patdégenos. Ademas,
las condiciones de vida en muchos hogares, especialmente en zonas rurales,
a menudo no son las ideales para prevenir la propagacion de infecciones, lo
gue contribuye al aumento de la tasa de IRA. En este sentido, comprender en
profundidad los factores que afectan la prevencion de estas enfermedades es
crucial, ya que solo a través de un andlisis detallado y contextualizado se
pueden desarrollar estrategias de intervencion efectivas que mejoren la salud

infantil y reduzcan la carga de las IRA en la regién.

El estilo de vida de las madres desempefia un papel fundamental en la
prevencion de las infecciones respiratorias agudas en la infancia. Las madres
son, en muchos casos, las principales responsables del cuidado diario de los
nifios y, por lo tanto, sus practicas y decisiones influyen directamente en la
salud de sus hijos. Factores como la higiene, la alimentacion, el ambiente
domeéstico, la ventilaciéon de los hogares y el acceso a servicios de salud

pueden marcar una gran diferencia en la prevencion o aparicion de IRA.

Xl



Por ello esta investigacion busca describir el estilo de vida de las madres
en la comunidad de Llata, Huanuco, sobre como falta de informacion y
conocimiento los distintos aspectos del estilo de vida materno impactan en la
incidencia de estas infecciones, ya que el desconocimiento ha generado una
brecha significativa en la capacidad de la comunidad para prevenir
adecuadamente las IRA y mejorar las condiciones de salud en los nifios

pequefios.

En este contexto, el presente estudio tiene como objetivo principal
describir el estilo de vida en la prevencion de infecciones respiratorias agudas
en madres de nifios menores de 5 afios en la comunidad de Llata, a través de
un andlisis detallado y exhaustivo de como las practicas cotidianas de las
madres, en conjunto con el acceso a servicios de salud. A través de este
analisis, se busca identificar patrones, factores de riesgo y posibles areas de
mejora que puedan ser abordadas de manera efectiva mediante politicas

publicas o intervenciones comunitarias.

El estudio se enfoca especialmente en la identificacion de los
comportamientos maternos que podrian estar contribuyendo a la alta
incidencia de IRA, y también en aquellos aspectos que podrian modificarse

para reducir significativamente el riesgo de estas infecciones en la infancia.

Ademés de identificar los factores asociados al estilo de vida materno,
este estudio también tiene la intencion de determinar las posibles
intervenciones que podrian implementarse en la comunidad de Llata para
reducir la carga de las IRA en la poblacion infantil. Esto incluye la evaluacion
de la disponibilidad y calidad de los servicios de salud en la region, asi como
las barreras sociales, culturales y econémicas que podrian estar limitando el
acceso a estos servicios. También se prestara atencién a la forma en que las
madres perciben la prevencion de enfermedades respiratorias y cOmo su nivel
de educacion y concienciacion sobre la salud influye en sus préacticas de

cuidado infantil.
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El enfoque metodoldgico de este estudio se estructuré de manera que
combine tanto analisis cuantitativo. La investigacion incluira la recoleccion de
datos a través de encuestas, entrevistas en profundidad y observacion directa,
lo que permitird obtener una vision amplia y detallada sobre las practicas y

condiciones de vida de las madres en la comunidad de Llata.

El uso de un enfoque proporciona una oportunidad para integrar datos
numéricos con informacién contextualizada, lo que enriquecera la
comprension de los factores que afectan la prevencién de IRA, permitira
identificar tendencias de las practicas de cuidado materno, y una comprension
mas profunda de las percepciones, actitudes y barreras sociales que podrian

estar influyendo en el comportamiento de las madres.

La tesis se organiza en cinco capitulos, cada uno con un enfoque
especifico en un aspecto clave de la investigacién. El primer capitulo ofrece
una descripcién detallada del problema de salud publica relacionado con las
IRA en la infancia, proporcionando informacion sobre la prevalencia de la
enfermedad en la region y suimpacto en la comunidad. En el segundo capitulo
se presenta el marco tedrico, que aborda los conceptos clave relacionados
con la prevencion de IRA, el estilo de vida materno y el acceso a servicios de
salud. El tercer capitulo detalla la metodologia empleada en la investigacion,
incluyendo los instrumentos utilizados para la recoleccién de datos y el disefio
de la muestra. El cuarto capitulo se centra en los resultados obtenidos,
presentando los hallazgos principales de la investigacion y analizando las
implicaciones de estos resultados en términos de politicas de salud publica y
programas de intervencion. Finalmente, el quinto capitulo contiene las
conclusiones y recomendaciones, basadas en los hallazgos del estudio, para
futuras investigaciones y acciones practicas que puedan contribuir a mejorar

la salud infantil en la comunidad de Llata.
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En resumen, este estudio tiene la intencion de ofrecer una vision mas
profunda y aplicable sobre como el estilo de vida materno influye en la
prevencion de infecciones respiratorias agudas en niflos menores de cinco
afios, con el fin de contribuir a la mejora de las condiciones de salud en la
region de Llata, Huanuco. Los resultados de esta investigacibn no solo
enrigueceran el conocimiento académico sobre el tema, sino que también
proporcionaran informacion valiosa para la formulacién de politicas publicas y
programas de salud destinados a reducir la incidencia de IRA en la infancia y

a mejorar la calidad de vida de los nifios y sus familias en la comunidad.

XV



CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. DESCRIPCION DEL PROBLEMA

En las ultimas décadas, hubo un aumento significativo en la
prevalencia de las Iras, este problema de salud esta estrechamente
relacionado con los estilos de vida no saludables, que se caracterizan
manifestandose en diversas maneras tales como el modo de vida en la
vivienda, el vestido, por el sedentarismo, la mala alimentacion, los
habitos de higiene, las practicas de prevencién inadecuadas, son un
problema significativo en la sociedad actualmente. Segun las formas y
estructura de organizacion de la persona se manifiestan con el tipo de
familia, los grupos de parentesco, las redes sociales de apoyo y los
sistemas de soporte en forma de instituciones y asociaciones, y en el
ambito ideologico los estilos de vida se manifiestan a través de ideas,
creencias y los valores que determinan los comportamientos o las

respuestas a los diversos sucesos de la vida.!

Segun la OMS, las infecciones respiratorias agudas (IRA) son un
conjunto de infecciones que afectan los pulmones, la nariz, la garganta
y los oidos. Son causadas en su mayoria por virus, pero también por
bacterias o parasitos, y también son una importante causa de

morbimortalidad, principalmente en nifios menores de 5 afios.?

Las gotitas de saliva que expulsamos al toser o estornudar o por
tener contacto con superficies contaminadas, como manijas de las
puertas, barandas en el transporte publico, mesas o escritorios, entre
otros, son la multiple forma de transmision de la IRA de persona a
persona, tiene una duracion de 15 dias. El bajo peso al nacer, la
malnutricién (especialmente en nifios), la polucién atmosférica, el
hacinamiento en el hogar, los bajos niveles de inmunizacion y el nivel
de pobreza son factores que favorecen una mayor incidencia de IRA.

Estos estan situados en parte de nuestro pais.?
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La IRA esta ubicada entre las 10 principales causas de morbilidad
en el mundo en la poblacién en general y dentro de las tres primeras
causas de muerte se encuentran los nifios menores de 5 afos de edad.
A nivel mundial un 20% representa la muerte en los niflos menores de
5 afios durante el 2023, en el que el porcentaje es mayor en los paises
gue se encuentran en desarrollo, por ello se considera un problema de
salud publica.®Mundialmente, las infecciones respiratorias agudas son
una de las primeras enfermedades que son causa de consultas
médicas y de morbilidad. Segun los reportes de la organizacion mundial
de la salud las IRAS fueron la principal causa de muerte de 4,3 millones
(30%) de nifios menores de 5 afios, siendo el total de defunciones al
afo, con 4 a 8 episodios de infeccidn respiratoria aguda en nifios de
este grupo de edad.?

En el Perd las IRAS en los nifios menores de cinco afios, del afio
2017 hasta el 2023 se llegaron a notificar 84 450 de casos de
infecciones respiratorias agudas, la tasa de incidencia acumulada se
llegd a notificar 302.8 casos por aproximadamente 10 mil habitantes.
Durante el afio 2020, en el mismo periodo, se llegaron a notificar unos
244 077 episodios en todo el Perd, la tasa de incidencia acumulada fue

87503 casos por unos 10 mil habitantes aproximadamente.*

Los estudios realizados en la cuidad de Lima capital del Perq,
durante el afio 2020 hubo una prevalencia de infecciones respiratorias
agudas de un 30.47% aproximadamente, segun sexo el 31,8% fue del
sexo masculino y el 29.2% fue del sexo femenino. La prevalencia
también se calcul6 segun la edad de los nifios, el 29.5% fueron
menores de 1 afo, y el 29.2 en nifilos de dos afos, 35.3% en nifios de
3 afos, 30.7% fue de nifios menores de 4 afos y el 28.0% fue en los
nifios de 5 afos. De acuerdo a los meses la mayor prevalencia se
evidencio en el mes de abril con el 59.4%, seguido por el mes de marzo
con un 46.8%, en el mes de mayo con un 42.0% y en el mes de agosto

hubo menor nimero de casos.*
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En la regién Huanuco hasta la SE 45 - 2023 se notifico 23411
episodios de Iras, inferior en 61.9% (38089) al afio 2019 y en 65.1%
(43756) al aflo 2018, En cuanto a las neumonias en la SE 45 se notificd
222 casos de neumonias, inferior en 69.3% (501) casos al afio 2019 y
en 78.6 % (817) casos al afio 2018, respectivamente.®

En la region Huanuco durante el afio 2023 se han registrado 21
mil 25 episodios de infecciones respiratorias agudas y 202 casos de
neumonias de la Fuente Direccién Regional de Salud Huanuco, por lo
gue se inici6 el fortalecimiento de las intervenciones sanitarias frente a
los factores de riesgo como prevencion de humo en casa, vacunacion
contra el neumococo, alimentacion saludable, higiene de la vivienda y
respiratorio, lavado de manos por 20 segundos, ventilacion de las
viviendas, diagnostico oportuno de IRAS vy la disponibilidad de

medicamentos en los establecimientos de salud.®

Las infecciones respiratorias en la region Huanuco, en multiples
de las ocasiones son causadas por microorganismos virales,
bacterianos u otros, también debido al estilo de vida poco saludable
que perjudican la salud de los nifios como la mala alimentacién, no
realizan el lavado de manos lo que provoca que sean mas vulnerables
a sufrir infecciones respiratorias agudas, siendo la forma grave, la
neumonia que es la causa principal de muerte de nifios.® "Con amor y
cuidado, vencemos la neumonia" es una campafa de informacion
llevada por el Ministerio de Salud con el objetivo de informar a los
padres de familia sobre las medidas preventivas que pueden prevenir
a la nifia o nifilo contra la neumonia y la relevancia de llevarlo al

establecimiento de salud cuando se presentan los signos de alarma.®
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Los principales métodos para prevenir infecciones respiratorias
agudas incluyen lavarse las manos con frecuencia, ventilar
adecuadamente todas las habitaciones de la casa, evite estar en
contacto con aquellos que muestren sintomas, uso de mascarilla,
vacunaciones completas segun el cronograma de vacunacion, cubrirse
la boca y la nariz con un pafiuelo desechable al toser o estornudar,
alimentos ricos en vitamina A y C, por ejemplo, evite cocinar a lefia en
un espacio cerrado, no fumar cerca de otros nifios, es importante
cumplir con estos métodos para prevenir el contagio y la propagacién

de las iras.’
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1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA
1.2.1. PROBLEMA GENERAL

¢,Como es el estilo de vida en la prevencion de infecciones
respiratorias agudas en madres de nifios menores de 5 afos

Llata-Huanuco 2023?

1.2.2. PROBLEMAS ESPECIFICOS

P1: ;Como son los habitos de la alimentacion en la
prevencion de infecciones respiratorias agudas en madres
de nifios menores de 5 afos Llata- Huanuco 20237

P2: ¢ Como son los habitos de higiene en la prevencion
de infecciones respiratorias agudas en madres de nifios
menores de 5 afios Llata- Huanuco 2023?

P3: ¢Como son las practicas de prevencién de las
infecciones respiratorias agudas en madres de nifios

menores de 5 aios Llata- Huanuco 20237

1.3. OBJETIVO
1.3.1 OBJETIVO GENERAL

Describir el estilo de vida en la prevencion de
infecciones respiratorias agudas en madres de nifios

menores de 5 anos Llata-Huanuco 2023

1.3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

O1: Conocer los habitos de la alimentacion en la
prevencion de infecciones respiratorias agudas en madres

de nifos menores de 5 afios Llata- Huanuco 2023

02: Conocer los habitos de higiene en la prevencion
de infecciones respiratorias agudas en madres de nifios

menores de 5 anos Llata- Huanuco 2023
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03: Conocer las préacticas de prevencion de las
infecciones respiratorias agudas en madres de nifios

menores de 5 anos Llata- Huanuco 2023

1.4. JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION
1.4.1. JUSTIFICACION TEORICA

La realizacién de este estudio aportd un valor tedrico
significativo, ya que permitié recopilar informacién relevante
para profundizar en los conocimientos previos,
contribuyendo asi a la investigacion. Ademas, se resalt6 la
importancia de los estilos de vida maternos, destacando el
rol de la madre como responsable de la prevencion de las
infecciones respiratorias agudas. En este contexto, se
priorizé el estudio de los habitos alimenticios, los habitos de
higiene, y los conocimientos adquiridos por las madres, ya
sea a través de mitos, costumbres o una educacion
adecuada. Todo esto contribuyd a comprender cOmo estos
factores fortalecen de manera positiva 0 negativa la
incidencia de infecciones respiratorias agudas en nifios
menores de 5 afios. Asimismo, el trabajo proporcion6é una
fuente de informacion tedrica bien organizada vy
comprensible, que sirvi6 como base para el avance de
nuevas areas de investigacion relacionadas con el tema.
Este estudio pudo también servir como fundamento para
futuras investigaciones en el ambito de la salud y ayudaria a
profesionales y estudiantes a avanzar en el conocimiento
sobre la prevencion de infecciones respiratorias en la

poblacion infantil.

1.4.2. JUSTIFICACION PRACTICA

El estudio pertenece a la linea de investigaciéon “salud
publica”, basandose en la disciplina de enfermedades
infecciosas, que fueron indicadores clave de la prevencion

de enfermedades infecciosas brindadas por los
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profesionales de enfermeria en el ambito asistencial. Este
enfoque fue relevante desde el punto de vista préactico, ya
qgue los resultados de esta investigacion pudieron brindar
informacion actualizada sobre la situacion real de los estilos
de vida de las madres de familia en el estudio, sirviendo
como punto de partida para la implementacion de programas
educativos dirigidos a los enfermeros, con el objetivo de
promover la mejora de los estilos de vida de las madres de
familia y fortalecer el desarrollo de esta profesion en el

ambito asistencial.

En esta misma perspectiva, la realizacion de este
estudio fue también importante, ya que los resultados
derivados de la ejecucién de este pudieron ser utilizados
para proponer estrategias de intervencion que permitieran
optimizar los estilos de vida y mejorar la calidad de vida en el
hogar, previniendo el riesgo de contraer infecciones

respiratorias agudas.

1.4.3. JUSTIFICACION METODOLOGICA

El presente estudio fue importante en el contexto
metodoldgico, ya que representd un aporte significativo para
la comunidad cientifica en la identificacién de los estilos de
vida de las madres de familia. Se presentd un instrumento
gue cumplié con los criterios de rigor metodoldgico, ya que
fue validado por jueces expertos y tuvo un nivel aceptable de
confiabilidad estadistica, lo que garantizO una adecuada
medicion de la variable. Se resaltd que este instrumento
también fue un aporte metodologico importante, ya que sirvio
como base para que futuros investigadores realizaran
estudios en esta linea de investigacion en areas de salud

publica en el ambito asistencial.
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1.5. LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

En esta investigacion no se presentaron limitaciones hasta

el momento.

1.6. VIABILIDAD DE LA INVESTIGACION

El presente trabajo de investigacion fue viable, ya que el
lugar donde se ejecuto el estudio albergé a un buen nimero de
madres de nifios menores de 5 afios, lo que garantizé la
accesibilidad a la poblacién de estudio y permitié valorar las
variables del proyecto de investigacion.
En cuanto a la fuente de financiamiento, fue viable, ya que este
estudio tuvo planificado el presupuesto, el cual fue
autofinanciado por la tesista responsable de la investigacion, lo
gue garantiz6 contar con los recursos humanos y materiales
necesarios para desarrollar adecuadamente todas las fases
comprendidas en la planificacion, ejecucion y presentacion de
los resultados del estudio; sin presentar ningun conflicto ético o

moral en las diversas etapas de la investigacion.
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CAPITULO II

MARCO TEORICO
2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

2.1.1. ANTECEDENTES INTERNACIONALES
En Ecuador, 2022, Tigrero®, presentd una investigacion

denominada “Nivel de conocimiento de los padres sobre las
enfermedades respiratorias agudas en nifios menores de 5
afios en la Parroquia Santa Rosa, Salinas, 2022” tuvieron
como objetivo determinar el nivel de conocimientos de los
padres sobre las enfermedades respiratorias agudas en nifios
menores de 5 aflos en la parroquia Santa Rosa. La
metodologia fue de tipo descriptivo, método cuantitativo y de
corte transversal con disefio no experimental, contaron con
una poblacion de 3369 nifios menores de 5 afos, realizaron
la férmula de muestra que da como resultado 364, por lo que
decidieron encuestar a 364 padres. en el que llegaron a
concluir que las falencias en cuanto al manejo de la fiebre con
un 46% que identificaron no abrigarlos como un tratamiento,
asi mismo el 31% fueron los Unicos en reconocer el tiraje
intercostal como un signo de alarma, ademas identificaron la
coloracién azulada que son indicios de que el nifio le falta
oxigeno solo fueron identificados por el 34% de los
encuestados, por lo que concluyeron la importancia de una
intervencidén oportuna sobre la poblacion, para disminuir la
morbilidad en nifios menores de 5 afios por las infecciones

respiratorias agudas.

En Ecuador, 2021, Callejas, Pilay, Moreira, Urdaneta®,
presentaron una investigacion denominada “Infecciones
respiratorias agudas en niflos menores de 5 afios del Hospital
General Dr. Verdi Caballos Balda” tuvieron como objetivo la
caracterizacion  epidemiolégica de las infecciones

respiratorias agudas en nifios menores de 5 afios del Hospital
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General Dr. Verdi Caballos Balda. La metodologia, estudio
observacional, descriptivo, retrospectivo y de corte
transversal, durante el mes de enero - mayo del 2021,
realizaron la investigacion haciendo una recopilacién de
historias clinicas de nifios menores de 5 afios; en donde que
se mostraron resultados, el 60% de los nifios con IRA fueron
menores de 12 meses, El 73% procedian de una zona rural,
el 71.11% (32) fueron identificados causados por agentes
infecciosos, el 28.89% fueron identificados, el 15.56%
causados por el virus respiratorio sincitial, seguido de
streptococcus pneumoniae con un 13.33%. En los nifios
menores de un afo presentaron la bronquiolitis, mientras que
la neumonia prevalecié entre 1<3 afios y 3-5 afios con un
66.67%, concluyeron asi que la IRA estuvo presente en nifios
de sexo masculino, menores de 12 meses, siendo como
causantes el VSR (virus respiratorio sincitial y el S.

pneumoniae de neumonia.

En Venezuela, 2020, Daccarett, Mujical®, presentaron
una investigacion denominada “nivel de conocimiento sobre
signos de alarma de infecciones respiratorias agudas en
madres de niflos menores de 5 afos del servicio
desconcentrado hospital universitario pediatrico Dr. Agustin
Zubillaga” tuvieron como objetivo determinar el nivel de
conocimiento que poseen las madres sobre los signos de
alarma de las infecciones respiratorias agudas en nifios
menores de 5 afios que asistieron al servicio desconcentrado
Hospital Universitario Pediatrico Dr. Agustin Zubillaga. La
metodologia de investigacion fue de tipo descriptivo
transversal, la muestra estuvo conformada por 37 madres. En
el que evidenciaron que la mayoria de las madres conocen
los principales signos de alarma de las IRAS, sin embargo,
decidieron establecer estrategias de intervencién que estan

destinadas a mejorar sus conocimientos con el objetivo de

23



gue las madres identifiquen tempranamente los signos de

alarma y por ende busquen atencion en el momento oportuno.

2.1.2. ANTECEDENTES NACIONALES

En Chincha, 2022, Morrén?!, presentd una investigacion
denominada “Medidas preventivas que aplican las madres
frente a las infecciones respiratorias agudas en nifios
menores de 5 afios en el centro de Salud Pueblo Nuevo 2022”
con el objetivo de determinar las medidas preventivas que las
madres aplican frente a las infecciones respiratorias agudas
en nifios menores de 5 afos en el Centro de Salud Pueblo
Nuevo 2022. La metodologia es de tipo cuantitativo,
descriptivo, de corte transversal, la muestra estuvo
conformada por 108 madres que asisten al centro de salud de
Pueblo Nuevo. Obtuvieron como resultado que las medidas
preventivas para las infecciones respiratorias agudas que
aplican las madres segun la dimension control ambiental son
inadecuadas en el 49.1%, segun la nutriciébn son inadecuadas
en el 50.9% y respecto a las inmunizaciones son inadecuadas
en el 53.7%.

En Bagua Grande, 2022, Rojas'?, presentdé una
investigacion denominada “Prevalencia de infecciones
respiratorias agudas en nifios menores de 5 afios atendidos
en el puesto de salud San Luis, 2022” con el objetivo de
determinar la prevalencia de infecciones respiratorias agudas
en menores de 5 afos que asistieron al Puesto de Salud San
Luis de Bagua Grande. La metodologia fue de estudio
cuantitativo, no experimental, transversal, descriptivo,
retrospectivo, y la muestra estuvo conformada por 350
historias clinicas de los menores de 5 afios con IRAS. Los
resultados que obtuvieron fue que el 53.8% de la prevalencia

de IRA, 36.7% menores de 1 afio; 54.9% de sexo masculino;
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40.3% con faringoamigdalitis y el 24.9% ocurrié en marzo, en
el que concluyeron que la prevalecia de infecciones
respiratorias agudas en menores de 5 afios que asistieron al

puesto de Salud Bagua Grande fue elevada.

En Lima, 2021, Rios'3 presenté una investigacion
denominada “Nivel de conocimiento de las madres sobre
infecciones respiratorias agudas en nifios menores de 5 afios
del Servicio de Emergencia de un policlinico de Lima, 2021”
tuvo como objetivo principal establecer el nivel de
conocimientos sobre infecciones respiratorias agudas y sus
medidas preventivas de las madres de ellos infantes de
menores de 5 afios. La metodologia fue de tipo no
experimental, de corte transversal, con enfoque cuantitativo y
alcance descriptivo. La muestra fue censal por lo que
trabajaron con el 100% de la poblacién con un total de 60
madres cuidadoras de infantes menores de 5 afos;
concluyendo que si hubo la posibilidad de identificar los
conocimientos que ostentan las madres sobre la IRA, asi
pudieron actuar en la prevencion de manera oportuna
evitando las hospitalizaciones futuras y las complicaciones

gue genera esta patologia en los infantes menores de 5 afios.

En Lima, 2020, Arteaga, Caceres, Chapofian4,
presentaron una investigacion denominada “Conocimientos y
practicas del cuidado primario sobre el cuidado de infecciones
respiratorias agudas menores de 5 afos en un servicio 1-3” el
objetivo es determinar el nivel de conocimientos y practica del
cuidador primario sobre el cuidado de las infecciones
respiratorias agudas en nifios menores de 5 afios en el centro
de salud “Condevilla” , la metodologia fue descriptivo y corte
transversal, la muestra fue de 340 cuidadores primarios.

Como resultado, el nivel de conocimientos de los cuidadores
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primarios sobre el cuidado de las infecciones respiratorias
agudas predomind un nivel medio 67.06% y la practica del
cuidado fue incorrecta con un 65.29%. concluyendo que los
cuidados primarios tuvieron un nivel de conocimientos medio
y en la dimension de tratamiento un nivel de conocimiento
bajo, ademas presentaron practicas de cuidado incorrectas en

sus tres dimensiones.

2.1.3. ANTECEDENTES LOCALES

En Santa Maria del Valle — Huanuco, 2021, Loarte!®,
presentaron una tesis de investigacion denominada
“Autocuidado de las madres de niflos menores de cinco afos
sobre la prevencion de infecciones respiratorias agudas del
centro de Salud Santa Maria del Valle — Huanuco 2021” con
el objetivo de determinar el cuidado de las mujeres
responsables del cuidado de los nifios en lo que respecta a
las medidas preventivas de las infecciones respiratorias
agudas. La metodologia fue descriptiva simple, la muestra de
estudio consta de 206 madres del centro de salud Santa Maria
del Valle. En cuanto a los resultados el 81.1%(167) en global
evidenciaron adecuado sobre la prevencion de la IRA; de
acuerdo a las dimensiones predominé el autocuidado
adecuado en el control de crecimiento y desarrollo con un
81.1% seguido de inmunizaciones con un 79.1%, seguido de
lactancia materna con un 86.9%, seguido de nutricion
adecuada con un 67.5% y finalmente en control del ambiente
doméstico un 79.1%; concluyendo que el autocuidado fue
mayor en madres responsables de autocuidado de los nifios

en estudio.

En Acomayo — Huanuco, 2020, Yzola's, presentd una
investigacion denominada “Frecuencia de las infecciones

respiratorias en ninos menores de 5 afios en familias con
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cocinas mejoradas en el distrito de Chinchao — Acomayo
2020” con el objetivo de determinar la frecuencia de las
infecciones respiratorias en nilos menores de 5 afos en
familias con cocinas mejoradas en el distrito de Chinchao —
Acomayo. La metodologia fue de estudio observacional,
prospectivo y transversal de nivel descriptivo, la muestra
estuvo conformada por 60 familias. En cuanto a los resultados
se obtuvieron un 50.0% tenian cocinas fuera de la vivienda e
Iras bajas, el 41.6% de cocinas mejoradas tienen chimenea e
Iras altas, el 30.0% usaban lefia e Iras altas, el 53.3% de
cocinas cuentan con rejillas de madera en poca cantidad e
Iras bajas, el 48.3% de cocinas tienen 2 hornillas y con una
plancha de fierro con anillo de regulacion e Iras bajas.
Llegaron a la conclusion que existe una frecuencia de
infecciones respiratorias bajas en las familias que tienen

cocinas mejoradas en nifilos menores de 5 afios.
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2.2. BASES TEORICAS
2.2.1. TEORIA DE AUTOCUIDADO DE DOROTHEA OREM
Alrededor del ano 1958, Orem inicid6 su teoria con el

enfoque a la enfermeria y a la atencién que prestaba a sus
pacientes, segun Dorothea Orem, en su teoria de autocuidado,
propuso que las personas son capaces de cuidar de si mismas
y de regular su propio comportamiento para mantener la salud y
bienestar. Su teoria enfatiza la importancia del autocuidado, que
incluye actividades como la alimentacién adecuada, ejercicio y
la gestion de estrés todos los cuales influyen en el estilo de vida

y la salud.’

Esta teoria tuvo muchos aportes como la promocioén de la
salud y prevencién de enfermedades, en el que destaca la
importancia del autocuidado como la forma de promover la salud
y prevenir enfermedades, en el que no solo implica a las
necesidades de cuidado actuales, sino también ayudar a las
personas a adoptar habitos de vida saludable que mejoren su
bienestar a largo plazo.’

En resumen, la teoria del autocuidado de Dorothea Orem
se relaciona con nuestro tema ya que destaca la importancia del
comportamiento del individuo en su propio cuidado y de los
demés destacando asi la responsabilidad en el cuidado de las
madres hacia sus hijos en la prevencion de infecciones
respiratorias agudas, ademas, la promocion de salud, la
adaptacion a las enfermedades y discapacidades; han tenido un
impacto significativo en la practica de enfermeria al proporcionar
un marco para la prestacion de cuidados centradas en el

individuo y su capacidad de autocuidado.’
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2.2.2. MODELO DE LA PROMOCION DE LA SALUD DE
NOLA PENDER

Nola Pender desarrollé una teoria que se centra en
la promocion de la salud y el bienestar a través del
cambio de comportamiento. Su modelo incluye factores
personales, factores cognitivos — perceptuales y factores
de comportamiento, todos los cuales influyen en las
decisiones de estilo de vida y en la adopcion de

comportamientos saludables.®

En resumen, la teoria reconoce que los estilos de
vida estan compuestos de una serie de comportamientos,
ademdas reconoce la importancia de ciertos factores que
intervienen para tener un estilo de vida saludable, por
ejemplo, el acceso a la disponibilidad de alimentos
saludables, y comportamientos en cuanto a los habitos de
higiene pueden influir en los estilos de vida de las

personas.'8

Por lo tanto, es de ayuda para este estudio ya que
al aplicar la teoria de Nola Pender se pudo obtener una
comprension mas completa del comportamiento de las
madres hacia sus hijos influyendo en las decisiones del
cuidado de la salud y desarrollar intervenciones efectivas
para promover la salud infantil con un estilo de vida

adecuado y saludable.®
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2.3. DEFINICIONES CONCEPTUALES

2.3.1. ESTILOS DE VIDA
La OMS define los estilos de vida como una forma general

de vida en la interaccién entre las condiciones de vida en un
sentido amplio y los patrones individuales de conducta
determinados por factores socioculturales y caracteristicas
personales'®. Ademas, el ministerio de salud define a los estilos
de vida como habitos y comportamientos de una persona que
afectan su salud y bienestar, en donde que incluyen aspectos
como la alimentacion, el ejercicio, el consumo de sustancias,
habitos de higiene, y otros factores que influyen en la calidad

de vida y el riesgo de enfermedades.?°

Asi mismo, el autocuidado es considerado como parte de
los estilos de vida que ayudan a las personas a interactuar, en
ese sentido cada persona lleva a cabo sus actividades en
contextos sociales y los comportamientos en salud estan
referidos a buscar apoyo profesional cuanto lo requieran. Por
su parte Kickbusch?' es una reconocida experta en salud
publica y promocién de la salud que amplia el constructor de
estilos de vida indicando que la seleccion de estas conductas
esta en funcion a ciertas circunstancias sociales y facilidad en

Su ejecucion.
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2.3.2. DIMENSIONES DEL ESTILO DE VIDA.

1. HABITOS DE ALIMENTACION: El ministerio de salud,
no tiene una definicibn especifica de los habitos de
alimentacion, sin embargo, generalmente se refiere a
patrones regulares y consistentes de elecciones alimentarias
gue constituyen una nutricibn adecuada y a la salud en
general; estos habitos se basan en recomendaciones para
promover una dieta balanceada y variada que proporcione
los nutrientes necesarios para mantener un estado de salud

6ptimo.??

Suelen ser promovidos para prevenir infecciones
respiratorias agudas, segun las pautas generales de salud
publica, es importante recalcar que mediante los habitos de
alimentacion que suelen ser promovidos para prevenir IRAs,
ayudando a mejorar el sistema inmunologico y ayude a
proteger de infecciones respiratorias como mantener una
dieta equilibrada consumiendo alimentos ricos en nutrientes
esenciales, como frutas, verduras, proteinas y grasas
saludables; consumir alimentos que son ricos en
antioxidantes que son buenas fuentes de vitamina C y
vitamina E y mantener una buena higiene alimentaria,
lavdndose las manos antes de preparar y comer los

alimentos.?3
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2. HABITOS DE HIGIENE

El Minsa dice que la higiene tiene el objetivo de
conservar la salud y prevenir enfermedades, es por eso que
se deben de cumplir ciertos habitos de higiene en la vida
personal, la vida familiar, en el trabajo, escuela y en la
comunidad®*. Es de suma importancia el aprendizaje,
practica y valoracion de los hébitos de higiene que los
adultos den el ejemplo a los nifios con practica cotidiana, de
adecuados habitos, para que se consoliden los
conocimientos, actitudinales y procedimentales sobre el

tema.2*

Existen ciertas normas de higiene personal, que son
actividades relacionadas con la higiene y cuidados del
cuerpo para su buen estado de salud permitiendo conocer y
practicar los habitos de higiene en nifios y nifias menores de

5 afios, podemos destacar los siguientes:

HIGIENE DE LA PIEL, AXILAS, PIES Y GENITALES:
Todos estamos en contacto con gérmenes Yy Virus,
especialmente los nifios, mantener el cuerpo limpio y sano
de tu hijo puede hacer que sean menos propensos a las
enfermedades, por eso es importante bafarse

frecuentemente que ayudan a cuidar y valorar tu cuerpo.?®

HIGIENE BUCAL.: los dientes también son una parte
importante del cuerpo, ya que cumplen una parte especifica
en la alimentacion, la falta de una adecuada higiene provoca
enfermedades, es por ello que deben mantener los dientes
saludables por ello se recomienda cepillar correctamente

después de cada comida, al levantarse y antes de dormir.28
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HIGIENE DE LOS ALIMENTOS: La OMS la define
como un conjunto de condiciones y medidas que deben ser
practicadas por madres de familia, para garantizar la
salubridad de los alimentos, durante la reparacion de los
alimentos para su familia en especial para sus hijos menores
de 5 afos; practicando siempre el lavado de manos antes de
preparar los alimentos, antes de comer y después de ir al
bafio, lavar adecuadamente los utensilios, mantener limpios
los pafios de cocina, etc. Ademas, cabe recalcar que debe
de elegir y reconocer la calidad de los alimentos para evitar

ciertas enfermedades infecciones como las Iras.?’

Cada afio, la OMS realiza una campaia “SALVA
VIDAS: Limpia tus manos 5 de mayo” recalcando la
importancia de la higiene de manos ya que salva millones de

vidas cada afio cuando se realiza de manera correcta?s.

3. PRACTICA DE PREVENCION: El ministerio de salud lo
define como un conjunto de acciones orientadas a evitar la
aparicion de enfermedades, reducir la incidencia de factores
de riesgo y promover un estilo de vida saludable. Estas
practicas incluyen medidas como la vacunacion, el control de
vectores, la promocion de una alimentacion saludable,
actividad fisica regular y la educacion sobre la higiene

personal y del entorno?°.

APTITUD FRENTE A LA ENFERMEDAD: El término
aptitud se refiere a la capacidad y la habilidad de realizar una
tarea especifica®, por lo tanto, en esta dimensién se busca
identificar la capacidad y la habilidad de madre de familia
para enfrentar las Iras, es decir se busca evaluar las
acciones que va realizar, incluye habilidades como gestién
de sintomas, adherencia al tratamiento, busqueda y apoyo y
recursos ya sean adecuadas o inadecuadas que la

enfermedad pueda presentar.
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2.3.3. INFECCIONES RESPIRATORIAS
Segun el Minsa define a las Iras como un conjunto de

infecciones que afectan principalmente las vias respiratorias®,
gue son causadas por una variedad de agentes infecciosos
como el virus (tenemos el virus de la gripe, el virus respiratorio
sincitial, virus influenza, y metapneumovirus humano), bacterias
(bacterias como streptococcus pneumoniae, haemophilus
influenzae) y hongos®2. Ademas, factores como el contacto
cercano a las personas, la exposicion al humo, el clima frio, y
hiumedo y la debilidad del sistema inmunologico pueden

incrementar los riesgos para contraer estas infecciones®3,
TIPOS

Las infecciones respiratorias agudas pueden causar la
muerte sobre todo en los nifos menores de 5 afios, existen
varios tipos de infecciones respiratorias agudas entre ellas

tenemos los siguientes:

FARINGOAMIGDALITIS: El Minsa define
faringoamigdalitis como la inflamacion de la orofaringe y las
amigdalas, caracterizada por presentar dolor de garganta u
odinofagia y de las anginas. Cabe recalcar que es adquirida por
contagio, suele ser a través del aire al estornudar y al toser o

también por el contacto directo3*.

NEUMONIA: Segun el Minsa define a la neumonia
infeccibn aguda que afecta los alvéolos, intersticio, pleura
visceral, vias respiratorias y ademas estructuras vasculares, los
virus que lo conforman son la principal causa de la neumonia
adquirida en la comunidad afectando principalmente a los nifios

y nifias menores de 5 afios®.
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BRONQUITIS: El Minsa lo define como la inflamacién de
los bronquios, caracterizado por presentar el primer episodio de
tos con sibilancias o estertores, seguido de rinitis agudas o
catarro entre los 3 a 5 dias en los nifios y nifias menores de 2

afioss6.

OTITIS: El Minsa lo define como una infeccién bacteriana
del oido medio caracterizado por presentar otorrea persistente a
través de la membrana timpanica perforada, acompafiada de

disminucion de la audicion o sordera, sin dolor ni fiebre?’.
SINTOMAS

Dentro de los sintomas mas comunes de las iras tenemos:
tos, dolor de cabeza, dificultad al respirar, congestion y secrecion
nasal, dolor de garganta, catarro, irritabilidad, malestar general
entre otros®8. Los sintomas de alarma que indican una infeccién
grave son la cianosis, estridor, respiracion superficial y dificultad
respiratoria deben de recibir atencién inmediata en el servicio de

emergencia®.
TRANSMISION

Las IRAs se transmiten de persona a persona a través de
las gotitas de saliva que expulsamos al toser o estornudar o al
tocar superficies contaminadas como las manijas de las puertas,
las barandas del transporte publico, las mesas o los escritorios,

entre otras. La infeccion no dura mas de quince dias*.
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PREVENCION

Los especialistas del ministerio de salud recomiendan a la
poblacion cumplir ciertas medidas para reducir y evitar las
infecciones respiratorias agudas entre ellas tenemos las

siguientes recomendaciones.

La primera recomendacion enfatiza el valor de la lactancia
materna los primeros seis meses de vida, debe consumir
exclusivamente leche materna ya que contiene las defensas
necesarias para que el bebé no se enferme de las infecciones
respiratorias o no se enferme en absoluto; después de los seis
meses, la segunda medida de prevencidon es proporcionar
alimentos saludables y mantener la lactancia hasta los dos afios
una nifia o nifilo que recibe una buena alimentacion tiene menos
probabilidades de enfermar y la Ultima recomendacién es que se
asegure de que cumpla todas sus vacunas entre ellas esta la
vacuna contra el neumococo evita que la bacteria neumococo
provogque neumonia. Las dosis son tres: a los dos, cuatro meses
y un afio. Lleve a su nifia o nifio al control de crecimiento y
desarrollo (CRED) en un establecimiento de salud y cumpla con

todo el Esquema Nacional de Vacunacion®!.
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2.4. HIPOTESIS
2.4.1. HIPOTESIS GENERAL

Ha: El estilo de vida en la prevenciéon de infecciones
respiratorias agudas en madres de nifios menores de 5 afios

en Llata — Huanuco es saludable.

Ho: El estilo de vida en prevencién de infecciones
respiratorias agudas en madres de nifios menores de 5 afios

en Llata — Huanuco no es saludable.

HIPOTESIS ESPECIFICAS
Ha:: Los hébitos de alimentacién en la prevencion de
infecciones respiratorias agudas en madres de nifios menores

de 5 afos Llata — Huanuco es saludable.

Hoi: Los habitos de alimentacién en la prevencion de
infecciones respiratorias agudas en madres de nifilos menores

de 5 anos Llata — Huanuco no es saludable.

Ha>: Los habitos de higiene en la prevencion de
infecciones respiratorias agudas en madres de nifios menores

de 5 afios Llata — Huanuco es adecuado.

Ho.: Los habitos de higiene en la prevencién de
infecciones respiratorias agudas en madres de niios menores

de 5 afos Llata — Huanuco no es adecuado.

Has: Las practicas en la prevencion de infecciones
respiratorias agudas en madres de nifios menores de 5 afios

Llata — Huanuco es adecuado.

Hos: Las préacticas en la prevencion de infecciones
respiratorias agudas en madres de niflos menores de 5 afos

Llata — Huanuco no es adecuado.
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2.5. VARIABLES
2.5.1. VARIABLE PRINCIPAL
Estilo de vida en la prevencion de infecciones

respiratorias agudas
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2.6. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
Variable Definicion Def|n|(_:|én Dimension T|p_o de Valores Indicadores Es(;::la Instrument
conceptual operacional variable L, o]
medicion
VARIABLE PRINCIPAL
Habitos de Sah:\ldable
Conjunto de Habitos, alimentacion 0
: . L saludable
Estilo de comportamientos practicas y
vida en la cotidianos conocimientos
prevencié relacionados con la que presentan
n de alimentacion, higiene las madres de Segun Saludable
infeccion y prevencion que las nifios menores  Habitos de cualitativo  cuestionari NoO Nominal Cuestionario
es madres adoptan para de 5 afios en higiene o] saludable
respiratori evitar infecciones la prevencion
as respiratorias agudas de infecciones
agudas en sus hijos menores respiratorias
de 5 afios agudas. Préacticas de Adecuadas
prevencion Inadecuadas
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CAPITULO I
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1. TIPO DE INVESTIGACION

- De acuerdo al tipo de intervencion, el estudio fue de tipo
observacional, porque no hubo manipulacion de variables, y solo
se buscO evaluar el problema de acuerdo a los hechos
observados de la problematica estudiada.

- Segun el numero de mediciones de la variable, fue de tipo
transversal porque los datos fueron recolectados y evaluados en

un unico periodo de tiempo y espacio.

- En cuanto a la planificacién de la recoleccién de datos, la
investigacién fue prospectiva, porque se recolectaron datos que

se obtuvieron al instante.

- Y finalmente, en relacion al nUmero de variables, fue de

tipo descriptivo simple porque se analizo una sola variable.

3.1.1. ENFOQUE
Esta investigacion tuvo un enfoque cuantitativo

porque se basé en la investigacion descriptiva y en la
recoleccion de datos que permitieron describir e
identificar adecuadamente el estilo de vida en la
prevencion de infecciones respiratorias agudas en

madres de nifios menores de 5 arfios de Llata.

3.1.2. ALCANCE O NIVEL
La investigacion es de nivel descriptivo, pues estuvo

basada en la descripcion del estilo de vida en la
prevencion de infecciones respiratorias agudas en
madres de niflos menores de 5 afos en el distrito de
Llata, durante el periodo establecido en la ejecucion de la

investigacion.
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3.1.3. DISENO
El disefio de estudio que se utilizé fue descriptivo

simple, se muestra a continuacion:
N O
N: Muestra

Ox: Observacion de la muestra

3.2. POBLACION Y MUESTRA
3.2.1. POBLACION

La poblacién estuvo conformada por todas las madres
que tenian nifios menores de 5 afios. Segun la informacion
obtenida de los registros del area CRED del establecimiento
de salud, esta poblacion estaba compuesta por 152 madres

de familia con nifilos menores de 5 afos.
CRITERIOS DE INCLUSION:

Se incluyeron en el estudio las madres que tenian

ninos menores de 5 afnos:

- Con nifios menores de 5 afos.

- Que habitan de manera permanente en Llata.

- Que aceptaron participar voluntariamente,
mediante la firma del consentimiento informado

- Que viven en Llata - Huanuco.

- Que contestaron en su totalidad las preguntas

planteadas en los instrumentos de investigacion.

CRITERIOS DE EXCLUSION:
Se excluyeron en el estudio a madres:
- Que no firmaron el consentimiento informado.
- Que no aceptaron participar en el estudio,

rechazando el consentimiento informado
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- Que no concluyeron con el llenado de las
respuestas de los instrumentos de investigacion en un
100%

UBICACION DE LA POBLACION EN EL ESPACIO
Y TIEMPO.

El presente estudio se llevo a cabo en el distrito de
Llata, que limita por el norte con el distrito de Pufios y el
departamento de Ancash; por el sur con la provincia de
Dos de Mayo; por el este con el distrito de Jacas Grande;
y por el oeste con el departamento de Ancash, de la
provincia de Huamalies, departamento de Huanuco. La
investigacion se realiz6 durante el periodo de noviembre
de 2023 a julio de 2024, aunque este periodo fue
susceptible a ajustes segun la fecha de aprobacion de la

investigacion.

3.2.2. MUESTRA Y MUESTREO
UNIDAD DE ANALISIS:
Madres de nifios menores de 5 afios de Llata.
UNIDAD DE MUESTREO

La unidad que fue seleccionada en el estudio fue
igual a la unidad de analisis.

MARCO MUESTRAL

El marco muestral se conformo por todas las madres
de nifilos menores de 5 afios que residen en el distrito de
Llata, Huanuco, en el afio 2023. Para la recopilacion de
datos, se utilizdé una hoja de calculo en el programa Excel
2016, en la que se organizaron Yy registraron las

dimensiones relacionadas con los estilos de vida de las
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madres en la prevencion de infecciones respiratorias

agudas de nifios menores de 5 afos.
TAMANO MUESTRAL

Se trabajo con el 100% de las madres de nifios

menores de 5 afos.
TIPO DE MUESTREO

La seleccién de la muestra se realizo a través del
muestreo no probabilistico aleatorio simple, teniendo en
cuenta los criterios de inclusién y exclusion previamente

establecidos.

3.3. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE
DATOS

3.3.1. PARA LA RECOLECCION DE DATOS
TECNICAS

Las técnicas que se aplicaron en esta investigacion fueron
la entrevista, que permitid describir el estilo de vida en la
prevencion de las infecciones respiratorias agudas en madres

de niflos menores de 5 afios, conformada por preguntas

estructuradas.
INSTRUMENTOS
Ficha técnica de instrumento
1. Técnica Entrevista

2. Nombre de | Encuesta para conocer el estilo de vida en

instrumento | la prevencion de infecciones respiratorias
agudas en madres de niflos menores de 5
afios LLATA- HUANUCO 2023.

3. Auto Bravo R. Estilo de vida en la prevencion de

elaborado infecciones respiratorias agudas madres de
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ninos menores de 5 afios LLATA-
HUANUCO 2023. [Tesis para obtener el
grado de licenciatura: enfermeria] Huanuco:

universidad de Huanuco; 2024.

. objetivo del | Evaluar el estilo de vida en la prevencion de
instrumento | infecciones respiratorias agudas.

. Estructura | Constade 34 items dividido en 3
del dimensiones:
instrumento | Habitos de alimentacion:

No saludable: 0-25
Saludable:26-50

Habitos de higiene:
Inadecuado: 0-17
Adecuado:18-35
Practicas de prevencién:
Inadecuado: 0-48
Adecuado:49-85

. Momento de

aplicacion.

El instrumento se aplicé en sus hogares,

en la calle y/o lugar de trabajo.

. Tiempo de

aplicacion.

Tiempo aproximado: 5 minutos
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Recoleccion de datos (detallar las técnicas e

instrumentos utilizados)

a) Validez de confiabilidad de los instrumentos de

investigacion

El instrumento de investigacion que se utilizo en este
estudio fue sometido a las siguientes pruebas de validez y

confiabilidad:

Validez mediante juicio de expertos: El instrumento
de recoleccién de datos fue evaluado por 5 expertos,
guienes se caracterizaban por tener el grado académico de
magister, ser docentes en los cursos de estadistica e
investigacion, trabajar en el servicio de pediatria y tener
una experiencia laboral de mas de cinco afios en estas

areas.

Para realizar el proceso de validacion, todos los
expertos recibieron un oficio mdudltiple solicitando su
participacion como expertos y un sobre manila
membretado que contenia los materiales para la validacion
de contenido. Este paquete incluia el instrumento de
recoleccion de datos, la hoja de criterios de evaluaciéon de
expertos, y la hoja de observaciones donde cada experto
emitié su opinidn sobre el contenido, estructura y forma del
instrumento de investigacion. Posteriormente, los expertos
firmaron la constancia de validacion, emitiendo su opinién
sobre la aplicabilidad del instrumento en base a tres
criterios: aplicable, aplicable después de corregir y no

aplicable.
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Después de verificar cada una de las opiniones de los
expertos consultados, se identifico que la mayoria de ellos
consideraron que el instrumento de recoleccién era
aplicable, ya que estaba orientado al cumplimiento de los
objetivos de la investigacion y permitia medir
adecuadamente la variable en estudio. Ademas, de manera
individual, brindaron algunos aportes y sugerencias para
optimizar el nivel de la informacién recolectada, los cuales

se describen a continuacion:

Validadores del instrumento

Juez | Nombres Cargos y especialidad
1. | Lic. Alicia Mercedes | Especialista en salud
Carnero Tineo publica 'y  docencia

universitaria

2. | Doc. Edward Alania | Médico pediatra en el

Povis centro de salud La Unién
3. Lic. Rita Soledad | Lic, en enfermeria
Pérez Borja encargada del servicio

de inmunizacion del
centro de salud La Unién

4. | Lic. Magaly Campos | Lic. en enfermeria
Giles programada en tele
monitoreo en CRED del
centro de salud la Unién.

5. | Lic. Percy Rodriguez | Docente de la

Retis universidad de Huanuco

6. Lic. Eler Borneo | Docente universitario de

Cantalicio la universidad de
Huénuco

Técnicas para el procesamiento de datos y analisis
de lainformacion
a) Revision de los datos: Se verifico que cada
uno de los instrumentos aplicados en la

ejecucion del estudio estuviera rellenado
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adecuadamente mediante el control de
calidad respectivo, lo que permitid minimizar
los sesgos en el procesamiento de
resultados.

b) Codificacion de los datos: Las
caracteristicas de los estilos de vida
evidenciados en el instrumento de
investigacion fueron codificadas
numeéricamente, considerando los datos
establecidos en el marco teorico relacionado
con el estilo de vida en la prevencion de
infecciones respiratorias.

c) Procesamiento de los datos: Los datos
fueron procesados con el programa
estadistico IBM SPSS 23.0.

d) Plan de tabulacion de datos: Los
resultados de la investigacion fueron
tabulados en cuadros de frecuencias y
porcentajes.

e) Presentacién de datos: Los resultados del
estudio fueron presentados en tablas
académicas, de acuerdo con los criterios
implementados por la Unidad de
Investigacion del Programa Académico de
Enfermeria de la Universidad de Huanuco

Analisis e interpretacién de datos:

En la descripcion de los datos se utilizé las medidas
de frecuencia como los porcentajes.

En ambos andlisis se utiliz6 el SPSS versién 26.

Alfa ce Cronbach:

Escala de Likert del estilo de vida en la prevencion
de infecciones respiratorias agudas en madres de nifios

menores de 5 afos, se demuestra que el instrumento
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presenta un alfa de Cronbach de 0.869, siendo un

instrumento fuertemente confiable.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N°
0,924 34

Fuente: Base de datos SPSS 26
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CAPITULO IV

RESULTADOS
4.1. PROCESAMIENTO DE DATOS

RESULTADOS DESCRIPTIVOS

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas, datos generales de las madres de nifios menores
de 5 afios Llata - Huanuco 2023

N=152

Datos de la madre fi %
Edad de la madre
Joven 129 84,9
Adulto 23 15,1
N° de hijos menores de 5 afios
uno 139 91,4
Dos 13 8,6
Estado civil
Soltera 86 56,6
Conviviente 66 43,4
Grado de instruccion
Secundaria incompleta 16 10,5
Secundaria completa 24 15,8
superior 112 73,7
Ocupacion
Labora fuera de casa 47 30,9
Ama de casa 28 18,4
Estudiante 77 50,7
Total 152 100

Andlisis e interpretacién

En cuanto a los datos de la madre, el 54,7% (83) tienen entre 22 a 26
afos de edad, seguido del 40,8% (62). En cuanto al nimero de hijos, el 91,4%
(139) de madres sefalaron que tienen un solo hijo menor de 5 afios y el 8,6%
(13) sefialaron que tienen dos hijos menores de 5 afios. En cuanto al estado
civil el 56,6% (86) de las madres sefialaron que son solteras y el 43,4% (66)
sefialaron que son convivientes. En cuanto al grado de instruccion de las
madres sefialaron que el 73,7% (112) es superior. En cuanto a la ocupacién

el 50,7% (77) de las madres sefialaron que son estudiantes.
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Tabla 2. Caracteristicas demograficas, datos generales de los nifios menores de 5 afios,
Llata-Huanuco 2023

b del nif N=152

atos del nino fi %

Edad del nifio

1 afo 8 5,3
2 afos 59 38,8
3 afios 23 15,1
4 afios 19 12,5
5 afios 43 28,3
Sexo del nifio

Femenino 95 62,5
Masculino 57 37,5
Presento IRA en los ultimos

tres meses

Si 32 21,1
No 120 78,9
Total 152 100

Analisis e interpretacion

En cuanto a los datos generales del nifio, el 39,8% (59) tienen 1 afio,
seguido del 28,3% (43) tienen 2 afios, seguido del 15,1% (23) tienen 3 afos y
el 12,5% (19) tienen 4 afos de edad. En cuanto al sexo del nifio el 62,5% es
femenino y el 37,5% (57) es masculino. Y finalmente el 78,9% (120) de las
madres sefialaron que el nifio presento alguna Ira en los Ultimos tres meses y
el 21,1% (32) sefalaron que el nifio no presento alguna Ira en los ultimos tres

meses.
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Tabla 3. Dimension habitos de alimentacion en madres de nifilos menores de 5 afnos, Llata-
Huanuco 2023

Habitos de nunca Casi nunca aveces Casi siempre
alimentacion siempre
fi % A % fi % fi % fi %

¢ Prepara comidas

gue contengan

menestras como

frijoles, lentejas o - - 22 145 51 336 54 355 25 164
arvejas al menos

dos veces por

semana?

¢ Prepara comidas

gue contengan

pescado al menos - - 15 99 72 474 36 23,7 29 191
una vez por

semana?

¢ Prepara comidas

gue contengan
sangrecita al 37
menos una vez por
semana?

¢ Prepara comidas

gue contengan

higado de pollo al 29
menos una vez por
semana?

¢ Su hijo(a)
consume frutas que
contienen vitamina
C como lima,
naranjay
mandarina al dia?
¢Consulta con un
profesional de la
salud o un
nutricionista para
obtener consejos 23
sobre una
alimentacion
balanceada para su
hijo(a)?

¢élncorpora
alimentos ricos en
zinc, como carnes,
nueces o cereales
integrales, en la
alimentacion de su
hijo (a) con
regularidad?

67 44,1 45 29,6 - - 3 2

46 30,3 76 50 1 0,7 - -

2 13 - - 7r 50,7 16 10,5 57 375

19 125 93 61,2 17 112 - -

1 0,7 21 138 75 493 34 224 21 138

¢ Procura usted limitar el
consumo de alimentos
procesados siempre que
sea posible?

¢ Procura usted
incrementar el consumo 1 07 4 26 28 184 52 342 67 44,1
de alimentos frescos y

07 5 33 64 421 53 349 29 191
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naturales siempre que

sea posible?

¢,Busca usted opciones

de alimentos bajos en

azlcares afadidos y

grasas saturadas para 1 07 8 53 60 395 73 48 10 6,6
promover una

alimentacion mas

saludable?

Andlisis e interpretacién

En cuanto a la dimensién habitos de alimentacién en la prevencién de
infecciones respiratorias agudas en madres de nifios menores de 5 afios, se
observa que el 61,2% (93) a veces consultan con un profesional para obtener
consejos sobre la alimentacién, seguido del 50,7% (77) a veces consumen
frutas rizas en Vit C, seguido del 49,3% (75) a veces incorporan alimentos
ricos en zinc, seguido del 47,4% (72) a veces consumen pescado entre
semanas, seguido del 42,1% (64) a veces limitan el consumo de alimentos
procesados, seguido del 29,5% (60) a veces consumen alimentos bajos en
azlcares y grasas saturadas, seguido del 36,6% (51) a veces preparan
comidas que contienen menestras, seguido del 29,6% (45) a veces preparan
sangrecita y el 18,4% (28) a veces procuran incrementar alimentos frescos y

naturales a su alimentacion.
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Tabla 04. Medicién del Estilo de vida en la prevencién de infecciones respiratorias agudas

segun habitos de alimentacién en madres de nifios menores de 5 afios,

Llata-Huanuco 2023

Habitos de alimentacion fi %
No saludable 30 19,7
Saludable 122 80,3
Total 152 100

Andlisis e interpretacién

En cuanto al estilo de vida en la prevencion de infecciones respiratorias

agudas segun la dimensién habitos de alimentacion se evidencio que el 80,3%

(122) son saludables y el 19,7 (30) se evidencié habitos de alimentacion no

son saludables.
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Tabla 5. Dimensién habitos de higiene en madres de nifios menores de 5 afos, Llata-
Huanuco 2023

nunca Casi aveces Casi siempre
Habitos de higiene nunca siempre

fi % fi % fi % fi % fi %
¢Ensefa a sus hijos
como utilizar
adecuadamente los 13 86 5 33 57 375 31 204 46 303
utensilios de higiene
personal?

¢Ensefa a sus hijos la
importancia de lavarse
las manos antes y
después de ir al bafio,
asi como antes de las
comidas?

¢ Se lava usted las
manos antes de preparar 7 4,6 22
alimentos?

¢Asegura que sus hijos

se lavenlasmanosantes 5 33 5 33 63 414 39 257 40 26,3
de cada comida?

¢,Con qué frecuencia
realiza la limpieza del
hogar y utiliza algin tipo
de desinfectante?

¢ Fomenta usted el uso
de ropa limpia y el
cambio diario de prendas
en sus hijos?

¢, Fomenta usted la
practica del lavado de
dientes después de las
comidas y antes de 8 53 21
acostarse en sus hijos

para mantener una

buena salud bucal?

15 99 14 92 42 276 34 224 47 309

20 13,2 6 39 97 638

30 19,7 59 388 34 224

9 59 10 6,6 23 151 38 25 72 474

15 9,9 35 23 73 48

Analisis e interpretacion

En cuanto a la dimension habitos de higiene el 63,8% (97) de las madres
sefalaron que siempre se lavan las manos antes de preparar alimentos,
seguido del 48%(73) que fomentan la practica de lavado de dientes, seguido
del 47,4% (72) que indicaron que fomentan el uso de ropa limpia, seguido del
30,9%(47) que ensefan la importancia del lavado de manos a sus hijos,
seguido del 30,3%(46) que ensefian a usar adecuadamente los utensilios de
higiene, seguido del 26,3%(40) que aseguran que sus hijos se laven las
manos, finalizando con el 22,4%(34) que realizan la limpieza de su hogar con

un desinfectante.
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Tabla 6. Medicién del Estilo de vida en la prevencién de infecciones respiratorias agudas
segun habitos de higiene en madres de nifios menores de 5 afos, Llata-Huanuco 2023

L . N=152
Héabitos de higiene fi %
No saludable 43 28,3
Saludable 109 71,1
Total 152 100%

Analisis e interpretacién

En cuanto al estilo de vida segun la dimensién h4bitos de higiene se
evidencio que el 71,1% (109) de ellas son saludables y el 28,3% (43) no son

saludables.
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Tabla 7. Dimensién practicas de prevencién en madres de nifios menores de 5 afios, Llata-
Huanuco 2023

N=152
Practicas de nunca Casi aveces Casi siempre
prevencion nunca siempre
fi % fi % fi % fi % fi %
JAsiste a las
capacitaciones en la
prevencién de 18, 5

! . . . 28 349 70 46,1 1 0,7 - -
infecciones respiratorias 4 3

agudas en el centro de

salud Llata?
¢,Durante la época de frio 27 5
evita bafar dos veces 42 6, 6 36,8 43 28,3 8 5,3 3 2

por semana a su hijo (a)?
¢ Evita sacar a su hijo(a)
al exterior después de
bafiarlo durante la
temporada de frio?

¢ Esta usted al tanto de
los programas de
vacunacion adicionales
recomendados para 7 46 2 13 21 138 62 408 60 395
nifios menores de 5

afos, ademas de las

vacunas obligatorias?

¢Asiste puntualmente a

los controles de

crecimiento y desarrollo 5 33 8 53 27 178 28 184 84 553
de su hijo(a) en el centro
de salud Llata?

¢Lleva a su hijo(a) a
recibir las vacunas segln
el calendario establecido
por el personal de salud?
¢Adopta usted medidas
adicionales de
prevencién, como el uso
de mascarillas en lugares
publicos durante la
temporada de
enfermedades
respiratorias?

¢ Esta usted dispuesta a
cambiar habitos nocivos,
como fumar, para 3 2 5 33 17 112 15 99
proteger la salud
respiratoria de su hijo?
¢Acude al médico antes
de automedicar o iniciar
algun tratamiento cuando
su hijo(a) se enferma?
De acercarse a algun
Centro de Salud, para la
atencién oportuna,
¢,Cumple con todo el
tratamiento mencionado
por el médico?

- - 4 26 39 257 32 211 77 50,7

w
N
(o)}

39 59 388 45 296 39 257

1 o7 5 33 2r 178 62 408 57 375

73,7

2 5 33 28 184 76 50 40 26,3

6,6 7 4,6 28 18,4 67,8
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¢ Conversa usted con su

médico sobre los posibles

efectos secundariosdelos 2 1,3 5 3,3 39
medicamentos antes de
iniciar un tratamiento?

¢ Evita usted la exposicion
innecesaria a ambientes
con humo o contaminacién
del aire para proteger la
salud respiratoria de su
hijo?

¢ Esta usted al tanto de las
medidas de prevencion
especificas para
enfermedades 1 0,7
respiratorias, como la

ventilaciéon adecuada de

espacios cerrados?

Evita utilizar remedios

caseros cuando su hijo(a)

0 algiin miembro de Su 2 13 5 33 72
familia presentan alguna

enfermedad respiratoria

¢ Evita compartir utensilios

si su hijo o algin miembro

de su familia esta 27,
infectada de
enfermedades
respiratorias?

¢Ensefa a sus hijos que,
al estornudar, se utiliza
papel descartable o el 7 4,6
brazo para taparse la nariz

y/o boca?

¢Asegura que su hijo(a)

esté adecuadamente 1 11, 10 71,
abrigado durante la 8.6 1 re 17
enfermedad respiratoria?

77 29

2 13 g 151 11 72 29 87

14,5 26 27 76 50

54 19

31

72

15,8 6 39 15 99

Analisis e interpretacién

En cuanto a la dimensién practicas de prevencion, se evidencio que el
50,7% (77) sefialaron que casi siempre conversan con su meédico sobre los
efectos secundarios, seguido del 50% (76) sefalaron que casi siempre
acuden al médico antes de automedicarse, seguido del 42,8% (62) sefialaron
que casi siempre estan al tanto de los programas de vacunacion, seguido del
40,8% (62) sefialaron que casi siempre usan mascarillas en lugares publicos,
seguido del 35,5% (54) sefialaron que casi siempre evita usar remedios

caseros, seguido del 29,6% (45) sefialaron que casi
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siempre llevan a sus hijos a vacunarse, seguido del 21,1% (32) sefialaron que
casi siempre evitan exponer a su hijo al frio después de bafiarlo, seguido del
20,4% (34) seialaron que casi siempre evitan compartir utensilios si alguien
estd enfermo, seguido del 19,1% (29) sefalaron que casi siempre evitan la
exposicion al humo, seguido del 18,4% (28) sefialaron que casi siempre
acuden al médico antes de automedicarse, seguido del 17,8% (27) sefialaron
que casi siempre estan al tanto de las medidas preventivas, seguido del 11,2%
(17) senalaron que casi siempre se aseguran que su hijo este abrigado,
seguido del 9,9% (15) sefialaron que estan dispuestos a cambiar habitos
nocivos, seguido del 5,3% (8) sefialaron que evita bafiar a sus hijos en época
de frio y finalmente el 0,7% (1) sefialaron que casi asisten a las capacitaciones

en el centro de salud.
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Tabla 8. Medicion del Estilo de vida en la prevencion de infecciones respiratorias agudas
segun practicas de prevencién en madres de nifios menores de 5 afios, Llata-Huanuco 2023.

Practicas de prevencion N=152
fi %
Inadecuada 24 15.8
Adecuada 128 842
Total 152 100%

Andlisis e interpretacién

En cuanto al estilo de vida en la prevencion de infecciones respiratorias
agudas segun la dimensiéon practicas de prevencion en madres de nifios
menores de 5 afos, se evidencio que el 84,2% (128) de ellas son adecuadas

y el 15,8% (24) son inadecuadas.

Tabla  09. Medicion del Estilo de vida en la prevencion de

infecciones respiratorias agudas general en madres de nifios menores de 5
afnos, Llata-Huanuco 2023.

Estilo de vida en la

prevencion de infecciones N=152
respiratorias agudas
fi %
No saludable 13 8,6
Saludable 139 91,4
Total 152 100

Analisis e interpretacién

Y en cuanto al estilo de vida en la prevencion de infecciones respiratorias
agudas general en las madres de nifios menores de 5 afios, se evidencio que
el 91,4% (139) de ellas tuvieron un estilo de vida saludable y el 8,6% (13) de

ellas tuvieron un estilo de vida no saludable.
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4.2. CONTRASTACION DE HIPOTESIS Y PRUEBA DE HIPOTESIS

Tabla 10. Estilo de vida en la prevencion de infecciones respiratorias agudas segun la
dimension habitos de alimentacion en las madres de nifios menores de 5 afios, Llata-Huanuco
2023

Estilo de vida en la prevencion _No saludable  Saludable

de infecciones respiratorias . 0 . 0 X2 p-valor
agudas fi Yo fi Yo
Habitos de No saludable 9 59 21 13,8
alimentacion 0.000 0.000
Saludable 4 2,6 118 77,6 ’ ’
Total 13 8,6 139 914

Andlisis e interpretacién

En la tabla 9 se observa que del 91.44% que tienen un estilo de vida en
la prevencion de infecciones respiratorias agudas saludable el 77,6% de las
madres tuvieron habitos de higiene saludable y el 13,82% tuvieron habitos de
higiene no saludable. En cuanto al estilo de vida no saludable del 8,56% el
5,9% de madres tuvieron habitos de higiene no saludable y el 2,6% tuvieron
habitos de higiene no saludable. Asi mismo, se observo un p-valor de 0,000,
gue es menor que 0,05. Esto indica que existe una diferencia significativa
entre el estilo de vida en la prevencion de infecciones respiratorias agudas y
los habitos de alimentacion. Por lo tanto, rechazamos la hipotesis nula y
concluimos que si hay una asociacion significativa entre el estilo de vida y los

habitos de alimentacion.
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Tabla 11. Estilo de vida en la prevencion de infecciones respiratorias agudas segun
dimension habitos de higiene en las madres de nifios menores de 5 afios, Llata-Huanuco
2023.

Estilo de vida en la No saludable Saludable
prevencion de infecciones : : X2 p-valor
respiratorias agudas Fi % Fi %
Habitos de Inadecuados 13 8,6 30 19,7
higiene Adecuados 0 0 109 71,7 0,000 0,000
Total 13 8,6 139 91,4

Andlisis e interpretacién

En la tabla 10 se describe el estilo de vida en la prevencion de
infecciones respiratorias agudas segun la dimensién habitos de higiene en
madres de nifios menores de 5 afios observandose que del 91,4% que tienen
un estilo de vida saludable el 71,7% tuvieron habitos de higiene saludables.
En cuanto al estilo de vida no saludable del 8,6% solo el 8,6% de las madres
tuvieron habitos de higiene no saludables. Asi mismo, se observé un p-valor
de 0,000, que es menor que 0.05. Esto indica que hay una diferencia
significativa entre el estilo de vida en la prevencion de infecciones respiratorias
agudas y los habitos de higiene. Por lo tanto, rechazamos la hipétesis nula y
concluimos que si existe una asociacion significativa entre el estilo de vida y

los habitos de higiene.
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Tabla 12. Estilo de vida en la prevencion de infecciones respiratorias agudas segun la
dimension préacticas de prevencion en las madres de nifios menores de 5 afios, Llata-Huanuco
2023.

Estilo de vidaen la No saludable Saludable

prevencion de infecciones X2 p-valor
respiratorias agudas Fi % Fi %

Practicas de  |nadecuado 13 8,6 11 7,2

prevencion  adecuado 0 0 128 84,2 0,000 0,000
Total 13 8,6 139 914

Analisis e interpretacién

En la tabla 11 se describe el estilo de vida en la prevencion de
infecciones respiratorias agudas segun la dimension practicas de prevencion
en las madres de nifios menores de 5 afios observandose que del 91,44% que
tienen un estilo de vida saludable el 84,2% de madres tuvieron una adecuada
practica de prevencién y el 7,2% tuvieron una inadecuada practica de
prevencion. En cuanto al estilo de vida no saludable el 8,6% tuvieron una
practica inadecuada. Asi mismo, se observé un p-valor de 0,000, que es
menor que 0,05. Esto indica que existe una diferencia significativa entre el
estilo de vida en la prevencion de infecciones respiratorias agudas y las
practicas de prevencion. Por lo tanto, rechazamos la hipétesis nula y
concluimos que si hay una asociacion significativa entre el estilo de vida y las

practicas de prevencion.
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CAPITULO V

DISCUSION DE RESULTADOS
5.1. CONTRASTACION DE LOS RESULTADOS DEL TRABAJO DE

INVESTIGACION

El estudio sobre el estilo de vida en la prevencién de infecciones
respiratorias agudas en madres de nifios menores de 5 afios, realizado en el
distrito de Llata, provincia de Huamalies y departamento de Huanuco, los
resultados obtenidos muestran mas del 50% de las madres poseen un estilo
de vida saludable, pero no se observé una variacion significativa en las tres

dimensiones.

En cuanto a la dimension habitos de alimentacion, el 80,3% de
las madres evidenciaron comportamientos saludables. Este resultado es
coherente con estudios previos, como el de Loarte*?, quien encontré que un
81,1% de las madres en Santa Maria del Valle mostraron un autocuidado
adecuado en esta area. Sin embargo, aunque la tasa en Llata es elevada, la
comparacion con otras regiones indica que las intervenciones locales pueden
tener un impacto positivo en las préacticas alimentarias. Ademas, el estilo de
vida segun los habitos de alimentacion muestra que no hay diferencias
significativas (p < 0,05), lo que sugiere que los héabitos saludables se
presentan de forma generalizada entre las madres, sin importar su estilo de
vida. En consecuencia, la hipétesis nula (Hol) es rechazada, y la hip6tesis
alternativa (Hal) es aceptada, indicando que los hébitos de alimentacién en
la prevencion de infecciones respiratorias agudas son saludables en la

muestra estudiada.
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Respecto a los habitos de higiene, un 71,1% de las madres
reportaron practicas saludables, lo cual es similar a lo encontrado en el estudio
de Callejas®, donde las zonas rurales también mostraron niveles de conciencia
sobre la higiene, aunque existian areas de mejora. Sin embargo, el 28,3% de
las madres reportaron practicas inadecuadas en cuanto a higiene, lo que
resalta la necesidad de seguir fortaleciendo la educacion en este campo. Los
resultados estadisticos (p < 0,05) indican que no hay diferencias significativas
entre el estilo de vida y los habitos de higiene, lo que sugiere que no se puede

atribuir el estilo de vida como un factor diferenciador en este aspecto.

De esta manera, la hipétesis nula (Ho2) es rechazada, y la
hipotesis alternativa (Ha2) es aceptada, reflejando que los habitos de higiene
en la prevencién de infecciones respiratorias agudas son adecuados en la

poblacién estudiada.

En la dimension de practicas de prevencion, el 84,2% de las
madres adoptaron medidas adecuadas, lo cual representa un hallazgo
positivo en relaciéon con el estudio de Arteaga!4, que reporté que solo el
65,29% de los cuidadores en Lima adoptaban précticas correctas para la
prevencion de infecciones respiratorias agudas. Este resultado refleja un
compromiso significativo de las madres en la implementacién de estrategias
preventivas, lo cual podria estar asociado con la educacion en salud
implementada en la comunidad. No obstante, al igual que en las dimensiones
anteriores, no se encontr6 una diferencia significativa (p < 0,05) entre el estilo
de vida y las practicas preventivas. Por lo tanto, la hipotesis nula (Ho3) es
rechazada, y la hip6tesis alternativa (Ha3) es aceptada, evidenciando que las
practicas preventivas en la prevencion de infecciones respiratorias agudas

son adecuadas entre las madres de la comunidad de Llata

64



El andlisis global del estilo de vida en la muestra que mas del
50% de las madres poseen un estilo de vida saludable. Sin embargo, al no
encontrar diferencias significativas entre las dimensiones (alimentacion,
higiene y practicas preventivas), los resultados sugieren que los factores
individuales no inciden de forma significativa en el estilo de vida general, lo
gue indica que existen aspectos comunes entre las madres que favorecen la
adopcién de conductas saludables en general. En este caso, se rechaza la
hipotesis nula (Ho) y se acepta la hipétesis alternativa (Ha), lo que indica que
el estilo de vida en la prevencién de infecciones respiratorias agudas en las

madres de Llata es saludable.

Los resultados de este estudio son coherentes con la teoria de
autocuidado de Dorothea Orem, que sugiere que las personas, al tener
conciencia de sus necesidades de salud, toman medidas para protegerse. En
este caso, las madres de Llata no solo adoptaron practicas saludables, sino
gue también aplicaron medidas preventivas eficaces en sus hijos, lo que
demuestra la relevancia de esta teoria en contextos rurales, ya que define el
autocuidado como el conjunto de acciones que las personas realizan para
mantener su salud y bienestar!’, en este sentido, las madres demostraron la
capacidad significativa para el autocuidado, lo que indica un entendimiento
sélido de la importancia de su rol en la salud de sus hijos, no obstante las
madres con estilo de vida no saludables indica un area que requiere atencion,
sugiriendo que el estilo de vida podria ser un enfoque efectivo para mejorar y
prevenir las infecciones respiratorias en los nifios menores de 5 afos, asi
mismo, el modelo de promocién de la salud de Nola Pender refuerza este
hallazgo, pues el estudio muestra que las madres en Llata no solo estan
motivadas por la conciencia de salud, sino que también estan implementando
comportamientos saludables, un reflejo de los factores cognitivos y
emocionales que la teoria de Pender considera esenciales para la toma de

decisiones saludables.8
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Una fortaleza de este estudio es la alta tasa de comportamientos
saludables, lo que resalta el éxito de las estrategias de promocion de la salud
en la comunidad. No obstante, la limitacién geogréafica de la muestra (solo en
Llata) y la falta de analisis de factores socioecondmicos limitan la
generalizacion de los resultados. Ademas, la tasa de madres con practicas
inadecuadas en higiene (28,3%) sefiala que aun hay aspectos a mejorar,

especialmente en la educacion sobre higiene.

En resumen, los resultados de este estudio demuestran una alta
prevalencia de estilos de vida saludables en las madres de Llata, lo que refleja
una fuerte aplicacion de comportamientos saludables en alimentacién, higiene
y prevencion. Al comparar estos hallazgos con estudios previos, se observa
que, en este contexto, las intervenciones de promocion de la salud han sido
efectivas. Sin embargo, existen areas de mejora, especialmente en cuanto a
la higiene, que deben abordarse para garantizar un estilo de vida
completamente saludable en todas las madres, sin embargo, la prevencion de
infecciones respiratorias agudas no solo depende de las acciones individuales
de las madres, sino también de un apoyo sistémico que incluya la intervencion

de profesionales de la salud y la comunidad.

La colaboracion y la formacién continua son esenciales para fortalecer
las practicas de autocuidado lo que sugieren la necesidad de reforzar la
educacion en salud, particularmente en la dimension de higiene, para

asegurar una mejora continua en las condiciones de vida y salud infantil.
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CONCLUSIONES

Del estudio se concluye lo siguiente:

No hay diferencia significativa en los habitos de alimentacién segun el
estilo de vida, ya que tanto las madres con hébitos saludables como las
gue no los tienen mostraron una significancia < 0,05 (0,000). Por lo
tanto, se rechaza la hipotesis nula ya que el valor p es menor a 0.05, y
se acepta la hipétesis alternativa, lo que significa que el estilo de vida
en la prevencién de infecciones respiratorias agudas es saludable.

No hay diferencia significativa en los habitos de higiene segun el estilo
de vida, ya que tanto las madres con habitos adecuados como las que
no los tienen también presentaron una significancia < 0,05 (0,000). Por
lo tanto, se rechaza la hipétesis nula porque el valor p es menor a 0,05,
se acepta la hipétesis alternativa, ya que los habitos de higiene en la
prevencion de infecciones respiratorias agudas son adecuados.

No hay diferencia significativa en las préacticas de prevencién segun el
estilo de vida, ya que tanto las madres con practicas adecuadas como
las que no las tienen mostraron una significancia < 0,05 (0,000). Por lo
tanto, se rechaza la hipotesis nula porque el valor p es menor a 0,05,
se acepta la hipétesis alternativa, ya que las practicas en la prevencion
de infecciones respiratorias agudas son adecuadas.

No hay diferencia significativa en el estilo de vida en la prevencion de
infecciones respiratorias agudas general de las madres, ya que tanto
las que tienen un estilo de vida saludable como las que no lo tienen
tuvieron una significancia < 0,05 (0,000). Por lo tanto, e rechaza la
hipotesis nula (Ho) y se acepta la hipétesis alternativa (Ha), ya que el
valor p es inferior al nivel de significancia, concluyendo que el estilo de
vida de las madres en la prevencion de infecciones respiratorias

agudas es saludable.
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RECOMENDACIONES

AL CENTRO DE SALUD:

+ Establecer alianzas con negocios locales (boticas, tiendas,
panaderias) para distribuir mensajes de prevencion impresos en
bolsas, recibos o0 empaques.

» Desarrollar intervenciones integrales que incluyan la participacion de
multiples sectores como municipios, instituciones educativas y
programas sociales, para abordar de manera conjunta la
problematica.

* Integrar sesiones de musicoterapia o cuentos narrados en salas de
espera pediatricas, como forma de educar mientras se espera
atencion.

 Crear un plan de vigilancia comunitaria del clima local, con
informacion compartida desde el centro de salud para alertar sobre
cambios bruscos de temperatura que puedan afectar a los nifios.

» Elaborar kits familiares de prevencion respiratoria con jabon,
mascarillas infantiles, folletos y termdémetros econdémicos,
distribuidos en zonas vulnerables.

» Disefiar un mural participativo sobre salud infantil en el centro de
salud, en el que madres, nifios y trabajadores puedan dejar

mensajes, dibujos o consejos, reforzando el sentido de comunidad.

A LA UNIVERSIDAD:

Incluir en el curriculo del Programa Académico de Enfermeria
proyectos de investigacion relacionados con la prevencién de
infecciones respiratorias agudas, promoviendo la formacion de
profesionales comprometidos con la salud comunitaria.

Difundir los hallazgos de investigaciones para sensibilizar a la
comunidad y proponer mejoras en el bienestar de la poblacion
vulnerable.

Gestionar financiamiento para la recoleccién de datos y el desarrollo de
proyectos de investigacién que aborden esta problematica, asegurando
la participacion activa de los estudiantes.
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A LAS TESISTAS:

* Investigar el cambio climatico, el uso de cocinas a lefa, el efecto de
la inmunizacién y otras estrategias preventivas, analizando tasas de
vacunacion y su relacion con la reduccion de infecciones
respiratorias.

* Investigar como las tecnologias digitales (aplicaciones moviles,
redes sociales) pueden ser utilizadas para difundir informacion sobre
salud infantil y prevencion de infecciones respiratorias.

» Estudiar la frecuencia y las causas de infecciones respiratorias
agudas en nifios menores de 5 afios, utilizando estudios
epidemioldgicos para identificar patrones y factores de riesgo.

+ Medir la efectividad de actividades dentro y fuera del centro de salud
gque promuevan comportamientos saludables y evaluar el impacto de

las campafas educativas sobre infecciones respiratorias.
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ANEXO 1
MATRIZ DE CONSITENCIA

Titulo de estudio: “ESTILO DE VIDA EN LA PREVENCION DE INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN MADRES DE NINOS MENORES

DE 5 ANOS, LLATA- HUANUCO 2023”

Problema _ o Variable principal: Estilo de vida en la prevencién de infecciones
Objetivo general Hipotesis general . .
general respiratorias agudas
. : . . Escala de
Dimensiones Indicadores Iltems .,
medicion
Habitos de
alimentacion
¢Cudl es el Describir el estilo Ha: El estilo de vida en la
estilo de vida y de vida en la prevencién de infecciones
la prevencién de  prevencionde  'espiratorias agudas en madres de 41105 ge Nunca
infecciones infecciones nifios menores de 5 afios en Llata —  pigiane
respiratorias respiratorias Huanuco es saludable. Casi nunca Del 1 al 10
agudas en agudas en Ho: El estilo de vida en prevencion Aveces Del 11 al 17 Nominal
madres de nifios  madres de nifos g jnfecciones respiratorias agudas  Practicas de
menores de 5 menores de 5 en madres de nifios menoresde 5  prevencién Casi siempre Del 18 al 34

afnos, Llata-
Huanuco 2023?

afos, Llata-
Huéanuco 2023.

afos en Llata — Huanuco no es

saludable. Siempre
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Problemas Objetivos o - . ; . . Escala de
e o Hipotesis especificas Dimensiones  Indicadores items "y
especificos especificos medicion
g,C()_mo son los Con_ocer oS Hal: Los habitos de alimentacion en Alimentacion
hgbltos 'de la hgbltos .de la  |1a  prevencion de infecciones H4bitos d correcta
alimentacion en alimentacion en la  respiratorias agudas en madres de ;’_i itos de Alimentacion Saludable
la prevencion de  prevencion  de nifios menores de 5 afios Llata — alimentacion completa Nominal
|nfe90|ongs mfegcmngs Huanuco es saludable P No saludable
respiratorias respiratorias . . - Alimentacion
agudas en agudas en Hol:Los habitos de alimentaciéon en equilibrada
madres de nifios madres de nifios la prevencion de infecciones
menores de 5 menores de 5 respiratorias agudas en madres de Habitos de
afios Llata- afios Llata- hifios menores de 5 afios Llata — higiene
Hudnuco 2023? Huanuco 2023 Huanuco no es saludable Higiene correcta
C-’Cc')mo son los Conocer los Ha2: Los habitos de higiene en la Higiene Saludable
habitos de habitos de prevencién de infecciones ocasional Nominal
higiene en la higiene en la respiratorias agudas en madres de o No saludable
prevencion de prevencion de nifios menores de 5 afios Llata — I'_'"g_'ege muy
; . ; . . imitada
infecciones infecciones Huanuco es saludable
respiratorias respiratorias - -
P P Ho2: Los habitos de higiene en la
agudas en agudas en - - .
o o prevencién de infecciones
madres de nifos madres de nifios . :
respiratorias agudas en madres de L :
menores de 5 menores de 5 U C -~ LT L U Préacticas de Acciones Ad d Nominal
afios Llata-  afios Llata- 5 prevencién adecuadas que ecuada omina
B . Huanuco no es saludable :
Huanuco 20237 Huanuco 2023 previenen las Inadecuada

Ha3: Las practicas de prevencién
de las infecciones respiratorias
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¢Coémo son las

practicas de
prevencion de
las infecciones
respiratorias

agudas en
madres de

nifios menores
de 5 afos Llata-
Huanuco 20237

Conocer las
practicas de
prevencioén de las
infecciones
respiratorias
agudas en

madres de nifios
menores de 5
afos Llata-
Huanuco 2023

agudas en madres de nifios
menores de 5 afios Llata — Huanuco
es adecuada

Ho3: Las préacticas de prevencién
de las infecciones respiratorias
agudas en madres de nifios
menores de 5 afios Llata — Huanuco
no es adecuada

Proteccion al
nifio

Conocimientos
sobre medidas
preventivas

: . Poblaciéon y L : Estadistica descriptiva e Aspectos Disefio de
Tipo de estudio Técnicas e instrumentos . ; o .
muestra inferenciales éticos estudio
segun la
intervencion » Se aplico el o
Poblacién: la Disefio:

observacional

Segln
planificacion
prospectivo

Segun las
variables
descriptivo

Nivel de
estudio
descriptivo

poblacion que se
consideré fue del
100% conformado
por 152

Muestra: estuvo
constituida por
152 madres de
nifilo menores de 5
afos

Técnicas: encuesta

Instrumentos: cuestionario

Estadistica descriptiva: se
desarroll6 aplicando el analisis

descriptivo de frecuencias vy
porcentajes.

Estadistica inferencial: la
comprobacion de hipétesis se

realizé6 aplicando la significancia
estadistica

consentimient
o informado y
los principios
bioéticos como
la autonomia,
justicia,
maleficiencia y
beneficencia a
las madres de
nios menores
de 5 afios

descriptivo simple

como presenta en
el siguiente
esquema:

N (@]
N: Muestra

Ox: Observacion
de la muestra
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ANEXO 2

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS ANTES DE LA
VALIDACION

Cadigo: Fecha: I

Titulo de la investigacién: “ESTILO DE VIDA EN LA PREVENCION DE
INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN MADRES DE NINOS MENORES
DE 5 ANOS LLATA- HUANUCO 2023”

Saludo: Estimada madre de familia, reciba un cordial saludo, esperando que se
encuentre muy bien, agradezco de antemano por ser parte del estudio y quedo atenta
ante cualquier comentario durante la resolucion del presente cuestionario.
Instrucciones: A continuacion, se le presentan una serie de preguntas, se le solicita
marcar con un “X” segln crea conveniente. Su participacion es voluntaria,
confidencial e individual.

A. Datos generales de la madre
1. Edad .....................

2. Procedencia ..........ccoveuininnns

3. ¢Cuantos hijos menores de 5 afos tiene?
a) Uno b) dos ¢) tres a mas

4. Estado civil

a) Soltera b) Casada c) Conviviente b) Otros

5. Grado de instruccién (Nivel estudio)
a) Sin estudios c) Primaria completa e) Secundaria completa
b) Primaria incompleta d) Secundaria incompleta f) Superior

6. Ocupacion

a) Labora fuera de la casa ¢) Ama de casa

b) Labora dentro de la casa d) Estudiante
B. Datos en relacion nifio

2. sexo
a) Femenino b) Masculino

3. ¢El nifio presentd alguna infeccién respiratoria aguda en los ultimos 3 meses?
a) Sib) No
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Instrucciones: A continuacion, se le presentan una serie de afirmaciones, los cuales,
para lo cual le solicitamos que lea detenidamente y con atencién, tbmese el tiempo
gue considere necesario y luego marque con un aspa (X) en el recuadro con una

respuesta que usted crea conveniente segun la leyenda del siguiente recuadro.

1 N Nunca

2 CN | Casi nunca

3 A A veces

4 CS | Casi siempre

5 S | Siempre

DIMENSION ITEM 1|2/3(4|5

Habitos de alimentacién

1. ¢Prepara comidas que contengan menestras como
frijoles, lentejas o arvejas al menos dos veces por
semana?

2. ¢Prepara comidas que contengan pescado al menos
una vez por semana?

Variable 3. ¢Prepara comidas que contengan higado de pollo o
Principal sangrecita al menos una vez por semana?

4. ¢Su hijo(a) consume frutas que contienen vitamina C
como lima, naranja y mandarina al dia?

5. ¢Consulta con un profesional de la salud o un
nutricionista para obtener consejos sobre una
alimentacion balanceada para su familia?

6. ¢lIncorpora alimentos ricos en zinc, como carnes,
nueces o cereales integrales, en la alimentacién de su
hijo (a) con regularidad?

7. ¢Procura usted limitar el consumo de alimentos

) procesados siempre que sea posible?
Estilo de

8. ¢Procura usted incrementar el consumo de alimentos

vida frescos y naturales siempre que sea posible?

9. ¢Busca usted opciones de alimentos bajos en azlcares
afiadidos y grasas saturadas para promover una
alimentacion mas saludable?

Habitos de higiene

10.¢Ensefia a sus hijos cémo utilizar adecuadamente los
utensilios de higiene personal?

11.¢;Ensefia a sus hijos la importancia de lavarse las
manos antes y después de ir al bafio, asi como antes
de las comidas?

12.¢ Se lava usted las manos antes de preparar alimentos?

13.¢Asegura que sus hijos se laven las manos antes de
cada comida?

14.;Con qué frecuencia realiza la limpieza del hogar y
utiliza algun tipo de desinfectante?

15.¢,Fomenta usted el uso de ropa limpia y el cambio diario
de prendas en su familia?

16.¢Fomenta usted la practica del lavado de dientes
después de las comidas y antes de acostarse en sus
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hijos para mantener una buena salud bucal?

Practicas de prevencién

17.;Asiste a las capacitaciones en la prevencion de
infecciones respiratorias agudas en el centro de salud
Llata?

18.¢,Durante la época de frio bafia dos veces por semana
a su hijo (8)?

19.¢ Evita sacar a su hijo(a) al exterior después de bafiarlo
durante la temporada de frio?

20.¢ Esta usted al tanto de los programas de vacunacién
adicionales recomendados para nifios menores de 5
afios, ademas de las vacunas obligatorias?

21.¢ Asiste puntualmente a los controles de crecimiento y
desarrollo de su hijo(a) en el centro de salud Llata?

22.¢Lleva a su hijo(a) a recibir las vacunas segun el
calendario establecido por el personal de salud?

23.;Adopta usted medidas adicionales de prevencion,
como el uso de mascarillas en lugares publicos durante
la temporada de enfermedades respiratorias?

24.¢ Esta usted dispuesta a cambiar habitos nocivos, como
fumar, para proteger la salud respiratoria de su hijo?

25.¢Acude al médico antes de automedicar o iniciar algin
tratamiento cuando su hijo(a) se enferma?

26.De acercarse a algun Centro de Salud, para la atencion
oportuna, ¢ Cumple con todo el tratamiento mencionado
por el médico?

27.¢Conversa usted con su médico sobre los posibles
efectos secundarios de los medicamentos antes de
iniciar un tratamiento?

28.¢ Evita usted la exposicidn innecesaria a ambientes con
humo o contaminacién del aire para proteger la salud
respiratoria de su hijo?

29.;Esta usted al tanto de las medidas de prevencién
especificas para enfermedades respiratorias, como la
ventilacion adecuada de espacios cerrados?

30.Utiliza remedios caseros cuando su hijo(a) o algun
miembro de Su familia presentan alguna enfermedad
respiratoria

31.¢ Evita compartir utensilios si su hijo o algiin miembro
de su familia estd infectada de enfermedades
respiratorias?

32.¢ Ensefia a sus hijos que, al estornudar, se utiliza papel
descartable o el brazo para taparse la nariz y/o boca?

33.¢Asegura que su hijo(a) esté adecuadamente abrigado
durante la época de frio?
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ANEXO 3
CONSTANCIA DE VALIDACION PARA JUECES

CONSTANCIA DE VALIDACION

De profesion ... @Yerme re

Universidad de Huanuco; el cual sera utilizado para recabar informacién necesaria para la tesis
titulado “Estilo de vida en la prevencion de infecciones respiratorias agudas en madres de

.., actualmente ejerciendo el cargo de

SDocenTC... U,DH/ /)s,sl@nuc&/ HR HUM {L/CO por medio del presente hago

constar que he revisado y validado los instrumentos de recolecciéon de datos, presentado por la
alumna Ruth Wendy Bravo Chavez, con DNI 71396264 aspirante al titulo de licenciatura de la

nifios menores de 5 afios LLATA- HUANUCO 2023”.

OPINION DE APLICABILIDAD:

Instrumento 1

DATOS

SOCIODEMOGRAFICOS

[ ]Aplicable después de
corregir

[¥ Aplicable

[ ]No aplicable

Instrumento 2

ESTILO DE VIDAEN
LA PREVENCION DE

AGUDAS

INFECCIONES RESPIRATORIAS

[ 1Aplicable después de
corregir

[X Aplicable

[ ]1No aplicable

Ap idos y nombres ,A / de| juez/experto validador. Dr/
U

(tafnex?.. YingQ., AlTELq DN

Esgg?@del}lgﬁd [Z(.q..;./.....J.o.mﬂ.?&??.....Qﬂ.ﬁ‘f/e..r.s/.:qu@..............

FARENST v
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Eda)a/c/ ..... : Z&/Nﬂ nus

/ \ \
De profesiéz ....... Mgiﬁio ......... /DZ—CLO/ ................. , actualmente ejerciendo el cargo
‘o qeneral  en.el LS. La Uuwa . 9
de /LC’ .................... Q.. va, por medio del presente hago

constar que he revisado y validado los instrumentos de recoleccién de datos, presentado por la
alumna Ruth Wendy Bravo Chavez, con DNI 71396264 aspirante al titulo de licenciatura de la
Universidad de Huanuco; el cual sera utilizado para recabar informacién necesaria para la tesis
titulado “Estilo de vida en la prevencién de infecciones respiratorias agudas en madres de
nifios menores de 5 afios LLATA- HUANUCO 2023".

OPINION DE APLICABILIDAD:

Instrumento 1

[ ]Aplicable después de
DATOS corregir
SOCIODEMOGRAFICOS|P Aplicable
[ 1No aplicable
Instrumento 2 [ ]Aplicable después de
corregir
ESTILO DE VIDA |4 Aplicable
[ ]No aplicable

ellidos y nombres del  juez/experto validador. Dr/  Mg:
,ﬁ? wadd .&zm.....%l?m./.z.&..nm A0NFURA.iee

...........

E ialidad del validador: "
specialida v //Z é ch

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

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

Firmal/sello
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CONSTANCIA DE VALIDACION
Yo, //274150/‘400/7)%2/3@3@ ........................................

De profesion e en f;ﬁwn’)cﬂa

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

» actualmente ejerciendo el cargo

de Z&ﬁv/eﬂﬁu’lt'aenl—nmumzaaoudlfflal/nﬁ& medio del presente hago
constar que he revisado y validado los instrumentos de recoleccién de datos, presentado por la
alumna Ruth Wendy Bravo Chavez, con DNI 71396264 aspirante al titulo de licenciatura de la
Universidad de Huanuco; el cual sera utilizado para recabar informacién necesaria para la tesis
titulado “Estilo de vida en la prevencion de infecciones respiratorias agudas en madres de
nifios menores de 5 afios LLATA- HUANUCO 2023”,

OPINION DE APLICABILIDAD:

Instrumento 1

[ ]1Aplicable después de
DATOS corregir
SOCIODEMOGRAFICOS|j>] Aplicable
[ 1No aplicable
Instrumento 2 [ 1Aplicable después de
corregir
ESTILO DE VIDA [><1 Aplicable
[ 1No aplicable

mbres .del  juez/experto validador. Dr/  Mg:

%“/.ig?ffa/.cdvad... /’2767«23070 ...... ONE .. 44 ORDADH...........

Especialidad del validador: /“, - 5'1

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

Firmal/sello
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CONSTANCIA DE VALIDACION
Yo, .... /.- L a _d&' ------ (/ ....... t f!'- ..... L’O.MfOS .... C)(l(cs ‘

De profesion ....... /,,lc ....... em..... @“«’l—e’m{na. ...... » actualmente ejerciendo el cargo
de £ ﬁ/@//mm/?ﬁ f.c?/klac,....L?....gé«..ﬁ(equ»}. }9‘.‘.‘.’ .‘?..ﬁ‘?.CBF_,[)or medio del presente hago

constar que he revisado y validado los instrumentos de recoleccion de datos, presentado por la
alumna Ruth Wendy Bravo Chavez, con DNI 71396264 aspirante al titulo de licenciatura de la
Universidad de Huanuco; el cual sera utilizado para recabar informacién necesaria para la tesis
titulado “Estilo de vida en la prevencién de infecciones respiratorias agudas en madres de
nifios menores de 5 afios LLATA- HUANUCO 2023,

OPINION DE APLICABILIDAD:

Instrumento 1
[ ]Aplicable después de
DATOS corregir
SOCIODEMOGRAFICOS|[>{Aplicable

[ 1No aplicable
Instrumento 2 [ 1Aplicable después de
corregir

ESTILODE VIDA  [PX] Aplicable

[ ]No aplicable

ellidos y nombres del  juez/expe alidador. Dr/ Mg:
%7&/9/......[/.%44&..6&490/&&..C.I...DNI: ....... [‘&s& %ébﬁ ...........

Especialidad del validador:'

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

Lic.:... @u... . & eso

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

...........

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

Firma/sello
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, %/%ﬂﬂ/{ﬁ(’;%&ff

De  profesion / K%’%K(zf/a tualmente  ejerciendo el cargo
; d
XA . EZ . LANAE L e / 282727 por medio del preser?te hagg

constar que he revisado y validado los instrumentos de recoleccion de datos, presentado por la
alumna Ruth Wendy Bravo Chavez, con DNI 71396264 aspirante al titulo de licenciatura de la
Universidad de Huanuco; el cual sera utilizado para recabar informacion necesaria para la tesis
titulado “Estilo de vida en la prevencion de infecciones respiratorias agudas en madres de
nifos menores de 5 afios LLATA- HUANUCO 2023,

OPINION DE APLICABILIDAD:

Instrumento 1

[ ] Aplicable después de
DATOS corregir
SOCIODEMOGRAFICOS|[>{ Aplicable

[ 1No aplicable

Instrumento 2 [ 1Aplicable después de
corregir
ESTILODE VIDA  [PX] Aplicable
[ ]No aplicable

Apellido y nombres del juez/experto validador. Dr/ Mg:
%&/fffy@ﬁ%ﬂﬁ/ DNI; .Z2Z8LEBH ..o oiicn:
Especialidad del validador: £/ (72 L2 ﬂ?%f(f‘/éfzz.ézf. WA

 Enf. Percy
MG, REM 000935 CEP. 35485

Firmal/sello
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, ... h\en BoNso  Gntavro

De profesion  ENMELAOMAND....., actuamente ejerciendo el cargo  de
cosreaneoss OREING L MO S L TANR. i v siaies . por medio del presente hago
constar que he revisado y validado los instrumentos de recoleccion de datos, presentado por la
alumna Ruth Wendy Bravo Chévez, con DNI 71396264 aspirante al titulo de licenciatura de la
Universidad de Hudnuco; el cual sera utilizado para recabar informacion necesaria para la tesis
titulado “Estilo de vida en la prevencién de infecciones respiratorias agudas en madres de
nifios menores de 5 afios LLATA- HUANUCO 2023".

OPINION DE APLICABILIDAD:

Instrumento 1
[ ]Aplicable después de
DATOS corregir
SOCIODEMOGRAFICOS| ] Aplicable
] No aplicable
Instrumento 2 [ ]Aplicable después de
corregir
ESTILO DE VIDA [Y}‘Aplicable
[ '] No aplicable
Apellidos y nombres del  juez/experto validador. Dr/  Mg:
QoangQ, OFTIveD | R .. DNE 0778 o, | SRERG—

Especialidad del validador:

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

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

A 1INJCI0 J
AT 1 haennt bbb AR AR

AL INESTICACION

Firmal/sello
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ANEXO 4

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS DESPUES DE
LA VALIDACION

Cadigo: Fecha: I

Titulo de la investigacién: “ESTILO DE VIDA EN LA PREVENCION DE
INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS EN MADRES DE NINOS MENORES
DE 5 ANOS LLATA- HUANUCO 2023”

Saludo: Estimada madre de familia, reciba un cordial saludo, esperando que se
encuentre muy bien, agradezco de antemano por ser parte del estudio y quedo atenta
ante cualquier comentario durante la resolucion del presente cuestionario.
Instrucciones: A continuacion, se le presentan una serie de preguntas, se le solicita
marcar con un “X” segln crea conveniente. Su participacion es voluntaria,
confidencial e individual.

A. Datos generales de la madre

1. ¢(Culdlessuedad? .........c.eennn...

2. ¢Cuantos hijos menores de 5 afos tiene?

a) Uno b) dos c) tres a méas
3. ¢Cual es su estado civil?
a) Soltera b) Casada c) Conviviente b) Otros
4. ¢Cual es su grado de instruccion (Nivel estudio)?
a) Sin estudios ¢) Primaria completa e) Secundaria completa
b) Primaria incompleta d) Secundaria incompleta f) Superior
5. ¢Cual es su ocupacion?
a)Labora fuera de la casa c) Ama de casa
b)Labora dentro de la casa d) Estudiante

B. Datos en relacion nifio

1. ¢Cudl es la edad de su hijo (@) .........

2. ¢Cual es el sexo de su hijo?

a) Femenino b) Masculino
3. ¢Elnifio presenté alguna infeccién respiratoria aguda en los ultimos 3
meses?
a)Si b) No

Instrucciones: A continuacion, se le presentan una serie de afirmaciones, los cuales,

para lo cual le solicitamos que lea detenidamente y con atencién, tbmese el tiempo
gue considere necesario y luego marque con un aspa (X) en el recuadro con una

respuesta que usted crea conveniente segun la leyenda del siguiente recuadro.

N Nunca

CN | Casi nunca
A | Aveces

CS | Casi siempre
S | Siempre

QW N -
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DIMENSION

ITEM

Variable
Principal

Estilo de
vida

Habitos de alimentacién

¢ Prepara comidas que contengan menestras como
frijoles, lentejas o arvejas al menos dos veces por
semana?

¢Prepara comidas que contengan pescado al
menos una vez por semana?

¢Prepara comidas que contengan sangrecita al
menos una vez por semana?

¢ Prepara comidas que contengan higado de pollo al
Menos una vez por semana?

¢Su hijo(a) consume frutas que contienen vitamina
C como lima, naranja y mandarina al dia?

¢Consulta con un profesional de la salud o un
nutricionista para obtener consejos sobre una
alimentacién balanceada para su hijo(a)?

¢Incorpora alimentos ricos en zinc, como carnes,
nueces o cereales integrales, en la alimentacién de
su hijo (a) con regularidad?

¢ Procura usted limitar el consumo de alimentos
procesados siempre que sea posible?

¢Procura usted incrementar el consumo de
alimentos frescos y naturales siempre que sea
posible?

10.

¢Busca usted opciones de alimentos bajos en
azUcares afadidos y grasas saturadas para
promover una alimentacién mas saludable?

Habitos de higiene

11.

¢Ensefa a sus hijos como utilizar adecuadamente
los utensilios de higiene personal?

12.

¢Ensefia a sus hijos la importancia de lavarse las
manos antes y después de ir al bafio, asi como
antes de las comidas?

13.

,Se lava usted las manos antes de preparar
alimentos?

14.

¢Asegura que sus hijos se laven las manos antes
de cada comida?

15.

¢ Con qué frecuencia realiza la limpieza del hogar y
utiliza algun tipo de desinfectante?

16.

¢Fomenta usted el uso de ropa limpia y el cambio
diario de prendas en sus hijos?

17.

¢ Fomenta usted la practica del lavado de dientes
después de las comidas y antes de acostarse en
sus hijos para mantener una buena salud bucal?

Précticas de prevencién

18.

¢SAsiste a las capacitaciones en la prevencion de
infecciones respiratorias agudas en el centro de
salud Llata?

19.

¢, Durante la época de frio evita bafiar dos veces por
semana a su hijo (a)?

20.

¢Evita sacar a su hijo(a) al exterior después de
bafarlo durante la temporada de frio?

21.

¢Estd usted al tanto de los programas de
vacunacion adicionales recomendados para nifios
menores de 5 afios, ademas de las vacunas
obligatorias?

22.

¢ Asiste puntualmente a los controles de crecimiento
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y desarrollo de su hijo(a) en el centro de salud Llata?

23.

¢Lleva a su hijo(a) a recibir las vacunas segun el
calendario establecido por el personal de salud?

24,

¢Adopta usted medidas adicionales de prevencion,
como el uso de mascarillas en lugares publicos
durante la temporada de enfermedades
respiratorias?

25.

¢ Esta usted dispuesta a cambiar habitos nocivos,
como fumar, para proteger la salud respiratoria de
su hijo?

26.

¢Acude al médico antes de automedicar o iniciar
algin tratamiento cuando su hijo(a) se enferma?

27.

De acercarse a algun Centro de Salud, para la
atencion oportuna, ¢, Cumple con todo el tratamiento
mencionado por el médico?

28.

¢ Conversa usted con su médico sobre los posibles
efectos secundarios de los medicamentos antes de
iniciar un tratamiento?

29.

¢ Evita usted la exposicidn innecesaria a ambientes
con humo o contaminacién del aire para proteger la
salud respiratoria de su hijo?

30.

¢ Esta usted al tanto de las medidas de prevencion
especificas para enfermedades respiratorias, como
la ventilacién adecuada de espacios cerrados?

31.

Evita utilizar remedios caseros cuando su hijo(a) o
algin miembro de Su familia presentan alguna
enfermedad respiratoria

32.

¢Evita compartir utensilios si su hijo o algin
miembro de su familia est4d infectada de
enfermedades respiratorias?

33.

¢Ensefa a sus hijos que, al estornudar, se utiliza
papel descartable o el brazo para taparse la nariz
y/o boca?

34.

¢Asegura que su hijo(a) esté adecuadamente
abrigado durante la enfermedad respiratoria?
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ANEXO 5
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, Ruth Wendy Bravo Chavez, estudiante de enfermeria de la universidad de
Huénuco, identificado con DNI 71396264, responsable de la investigacion
titulada “Estilo de vida en la prevenciéon de infecciones respiratorias agudas
en madres de nifios menores de 5 afios Llata-Huanuco 2023” por medio de
este presente documento me comprometo a manejar de manera confidencial
y anénima los datos que se obtengan de cada una de las madres de los nifios
menores de 5 afios del distrito de Llata, que seran utilizados con fines
exclusivos de investigacion, comprometiéndose también a no revelar la
identidad de los responsables del rellano del cuestionario, no distorsionar los
datos obtenidos, ni muchos menos divulgar cualquier informacion relacionada
a la privacidad personal de la madres considerando la aplicacion de los
preceptos establecidos por el cédigo de ética y deontologia en el &mbito de la
investigacion en las ciencias de salud; resaltando que los hallazgos de la
recoleccion de datos del estudio se realizardn para promover la
implementacion de politicas y protocolos institucionales que permitan mejorar

la calidad de la atencién asistencial en los servicios de CRED.
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ANEXO 6
BASE DE DATOS
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ANEXO 7
CONSTANCIA DE ORIGINALIDAD

VICERRECTORADO DE (")
INVESTIGACION

UNIVERSIDAD DE HUANUCO

CONSTANCIA DE ORIGINALIDAD

El comité de integridad cientifica, realizd la revision del trabajo de investigacion del
estudiante: RUTH WENDY BRAVO CHAVEZ, de la investigacion titulada "Estilo de vida
en la prevencion de infecciones respiratorias agudas en madres de nifios menores de 5
anos Llata-Huanuco 2023", con asesor(a) DIZA BERRIOS ESTEBAN, designado(a)
mediante documento: RESOLUCION N° 1901-2023-D-FCS-UDH del P. A. de
ENFERMERIA.

Puede constar que la misma tiene un indice de similitud del 25 % verificable en el reporte
final del andlisis de originalidad mediante el Software Turnitin.

Por lo que concluyo que cada una de las coincidencias detectadas no constituyen plagio
y cumple con todas las normas de la Universidad de Huanuco.

Se expide la presente, a solicitud del interesado para los fines que estime conveniente.

Huanuco, 26 de diciembre de 2024

oAD DE 4
& "%
Z
%
o
L

ESPOJNSABLE DE , A
IN D .
CA

4, S
» Q"
“Anyco - °*

RICHARD J. SOLIS TOLEDO FERNANDO F. SILVERIO BRAVO
D.N.1.: 47074047 D.N.l.: 40618286
cod. ORCID: 0000-0002-7629-6421 cod. ORCID: 0009-0008-6777-3370

Jr. Hermilio Valdizan N2 871 - Jr. Progreso N2 650 - Teléfonos: (062) 511-113
Telefax: (062) 513-154
Huénuco - Peru
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ANEXO 8
INFORME DE ORIGINALIDAD

100. Bravo Chavez, Ruth Wendy.docx

INFORME DE ORIGINALIDAD

25, 24, 124 10«

INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERNET ~ PUBLICACIONES TRABA)JOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS

hdl.handle.net

Fuente de Internet

.

4y,

repositorio.udh.edu.pe

Fuente de Internet

E

3w

docplayer.es

Fuente de Internet

]

2%

repositorio.unsch.edu.pe

Fuente de Internet

=

2%

repositorio.unc.edu.pe

Fuente de Internet

=]

2%

RICHARD J. SOLIS TOLEDO FERNANDO F. SILVERIO BRAVO
D.N.I.: 47074047 D.N.I.: 40618286
cod. ORCID: 0000-0002-7629-6421 cod. ORCID: 0009-0008-6777-3370
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