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RESUMEN

El objetivo es establecer la relacién entre el impacto COVID-19 con el estado
nutricional en nifios y nifilas menores de 5 afios del Centro de Salud Bellavista
Abancay 2022. El impacto de esta pandemia en nifios, afectd el desarrollo y el nivel
de nutricién, con consecuencias a largo o corto plazo, en casos que no han sido
evaluados. Métodos y materiales: el estudio es tipo basico, hipotético deductivo,
retrospectivo y transversal; no experimental, relacional cuantitativo con una poblacion
constituida por 800 historias clinicas pertenecientes a nifios y nifias menores de 5
afos, de los cuales se consideraron 261 muestra, con muestreo probabilistico
estratificado y se usé la ficha de recoleccion para extraer los datos de la historia
clinica como el peso, talla y diagndstico nutricional. Los datos de las historias clinicas
se tomaron en tiempos de pandemia. Resultados: se puede observar la tabla cruzada
entre el impacto COVID-19 y el estado nutricional, donde se puede observar que el
58.6%(153) participantes presentan un impacto leve. Conclusiones: se establecio
que hay relacion entre impacto de COVID - 19 relacionado al estado nutricional en

nifios y nifias menores de 5 anos.

Palabras clave: COVID 19, pandemia, estado de nutricion, antropometria
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ABSTRACT

The objective of this research was to determine the impact of COVID-19 related to
nutritional status in children under 5 years of age at the Bellavista Abancay 2022
health center. the impact of this pandemic on children under 5 years of age can affect
their development and nutritional status and can be devastating in the long or short
term if it is not given due importance. Methods and materials: A basic, hypothetical
deductive, retrospective and cross-sectional research was used; of non-experimental
design of relational scope with a quantitative approach with a population of 800
clinical histories of which 261 of these were considered for the study sample, where
the sampling was stratified probabilistic and the collection card was used to extract
data from the clinical history such as weight, height and nutritional diagnosis. The
data from the clinical histories were taken during pandemic times. Results: was found
and the cross table between COVID-19 impact and nutritional status, where it can be

observed that 58.6% (153) of the participants present a slight impact.

Key words: COVID 19, pandemic, nutritional status, anthropometry.
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INTRODUCCION

El trabajo presentado, aborda el Impacto de COVID-19 relacionado al estado
nutricional en niflos y niflas menores de 5 afios. En particular, se ha observado una
posible relacion entre nivel nutricional y la susceptibilidad a enfermedad, en menores
de 5 afos. Perq, no fue ajeno a esto, lo que ha lleva a la necesidad de entender cual
ha sido el impacto de la pandemia en el estado nutricional de nifios menores.

Este trabajo es uno de los primeros en tratarse en la localidad, ya que se busca
conocer como el impacto del COVID-19 se relaciona con el estado nutricional: Los
antecedentes de la investigacion, indican que mala nutricibn en menores a 5 afios es
problema de salud publica, especialmente en zonas rurales y en familias con pocos
ingresos. La COVID-19 ha empeorado la situaciéon, por la interrupcion de los
servicios de atencion médica, la escasa disponibilidad de alimentos y probablemente
el incremento de la pobreza, pérdida de empleo y/o disminucion de los ingresos

familiares.

Es importante comprender como la pandemia ha afectado el estado nutricional de los
nifos y nifas menores de 5 afios del Centro de Salud Bellavista Abancay, por lo que
se espera que los resultados del presente trabajo sean Utiles para mejorar las
estrategias que aborden esta problematica y mejorar la atencion médica y la nutricién

de los nifios.

El estudio tuvo como objetivo, establecer el impacto de la pandemia COVID-19 en
nivel del estado nutricional en nifios y nifias menores de 5 afios del Centro de Salud

Bellavista Abancay, por lo que se evalud las historias clinicas de los nifios para

XV



detectar los diagnoésticos del estado nutricional y la prevalencia de malnutricion y se
realizara un analisis estadistico para establecer relacion entre pandemia y nivel de

nutricion de los menores.

En capitulo | se describe problema, objetivos, justificacion y se delimita estudio.
Capitulo 1l con marco tedrico, antecedentes bases tedricas y marco conceptual.
Capitulo 1l con metodologia, método, alcance, disefio, poblacién, técnicas y
procedimientos. En capitulo IV estan resultados, prueba de hipotesis y discusion de

estudio, para finalizar conclusiones y recomendaciones.
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CAPITULO |

PLAN DE INVESTIGACION
1.1 Descripcion de realidad problematica
EL impacto de pandemia COVID-19 se sintid en todo el sistema alimentario, se
observaron interrupciones en el suministro de insumos alimenticios. De igual forma
se restringié los viajes por el cierre en fronteras que restringen el comercio, la
reduccion del apoyo en persona por parte de los trabajadores de extension
agricola, pérdidas de ingresos, incremento de precio de alimentos y reduccion en
seguridad alimentaria y consumo de dietas menos diversas. Servicios de salud
materno infantil se vieron interrumpidos por el temor de contactar con el COVID-

19, el desvio de recursos y la falta de equipo de proteccién personal. (1)

La desnutricion en todas sus formas también incluye deficiencia de vitaminas o
minerales, las personas con sobrepeso, obesidad y patologias no transmisibles
presentan problemas en relacibn a su alimentacién. EI mundo en 2020, 149
millones de menores a 5 afios tenian retraso de crecimiento (bajo a su edad), 45
millones emaciados (delgados para estatura) y 38,9 millones sobrepeso u
obesidad. 45% de fallecimientos de menores a 5 afios es por desnutricion. Se ve
en paises de ingreso bajo y medio, con tasa de sobrepeso y obesidad infantil

elevada. (2)

Junto con las transiciones del desarrollo social y economico, las dietas y actividad
fisica y estilo de vida, dieron prevalencia de sobrepeso y obesidad en menores

incrementos muy rapido los dltimos afios y es un desafio en salud publica grave.
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Mientras tanto, tasa de retraso de crecimiento ha disminuido lentamente, mientras
gue millones de vidas jovenes todavia estdn amenazadas por la emaciaciéon en
todo el mundo. Se recomienda medir y evaluar adecuadamente peso y
longitud/talla en lactantes y menores a 5 afios en atencion primaria de salud, la
nutricion general y se debe brindar asesoramiento sobre actividad fisica a los
cuidadores y familias relacionados, se debe desarrollar una identificacion y un plan
de manejo adecuado en atencion primaria de salud. Nivel urbano, desnutricién

cronica afecto 7,2% y rural a 24,7% de menores a 5 afios. (3)

Contextualizacion de la problematica a nivel nacional. INEI 2020, lugares con nivel
alto de desnutricion cronica: Huancavelica (31,5%), Loreto (25,2%), Cajamarca
(24,4%), Huanuco (19,2%), Ayacucho (18,1%) y Pasco (18,0%). Lugares con nivel
bajo de desnutricion: Tacna (1,9%), Moquegua (2,2%), Lima Metropolitana (4,6%),

Provincia Constitucional del Callao (5,6%), Ica (5,9%) y Arequipa (6,0%). (4)

Segun informe INEI-2021, en el afio 2021, la desnutricion cronica afectd 11,5% de
menores a 5 afios en resultados de Encuesta Demogréafica y Salud Familiar
(ENDES-2021). Zona urbana con desnutricién crénica de 6,8% en menores a 5

afios y rural a 24,4%. (5)

Contextualizacion problematica en regiones y localidades. El IPE 2021, resultados
de Encuesta Demografica y Salud Familiar (ENDES) desnutricion crénica en

menores a 5 afios de Apurimac es 17.5% en 2020, gran disminucion

18



1.2 Identificacion y formulacion de problema
1.2.1. Problema general
¢Cuél es la relacion entre el impacto de COVID-19 con el estado
nutricional en nifios y nifias menores de 5 afos del Centro de Salud

Bellavista Abancay 20227

1.2.2. Problemas especificos

1.- ¢ Cudl es la relacion entre la afeccion por el contagio en la emergencia
sanitaria por coronavirus y el estado nutricional en nifios y nifias menores
de 5 afos del Centro de Salud Bellavista Abancay 20227

2.-¢,Cual es la relacion entre la afeccién de la actividad fisica en la
emergencia sanitaria por coronavirus y el estado nutricional en nifios y
nifias menores de 5 afos del Centro de Salud Bellavista Abancay 20227
3.-¢Cual es la relacion entre la afeccién de alimentacion en la
emergencia sanitaria por coronavirus y el estado nutricional en nifios y

nifias menores de 5 afos del Centro de Salud Bellavista Abancay 20227

1.3 Justificacién de investigacion
La pandemia por COVID-19 en las familias y con menores de edad, trajo consigo
inseguridad alimentaria, debido al total paralizaciéon de todo tipo de actividades
sociales, expresado con una serie de medidas sanitarias como confinamientos,
aislamientos, suspension perfecta, escases de productos de primera necesidad,
etc. La suma de los acontecimientos ocasion6 problemas de alimentacion en las

personas y en especial en nifios menores vulnerables.
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El crecimiento y desarrollo en nifios es considerado la asistencia indispensable a
cargo de sus padres y del estado. Dada la precariedad de medidas de
contencion como dotaciéon de paquetes alimentarios fueron insuficientes, por
tales hechos, la afectacion se manifesté con el deterioro en el proceso de
crecimiento y desarrollo. Resultados, conclusiones y recomendaciones del
trabajo permitird tener un diagndstico situacional del impacto de COVID-19
relacionado al estado nutricional en nifios y nifias menores de 5 afios. Los cuales
generard politicas de intervenciones sanitarias para el control en el tema
nutricional en nifios y nifas.

Justificacion social

Sera (til para los profesionales en la salud, conocer como impact6 el COVID-19
al estado nutricional en nifios y nifias menores de 5 afios del Centro de Salud
Bellavista de Abancay.

Justificacién tedrica

Los resultados brindaran datos precisos, actuales y fiables para establecer el
impacto de COVID-19 sobre el estado nutricional en nifios y nifias menores de 5
afos, esto apoyara a los profesionales de salud a que puedan desarrollar
estrategias para mitigar el impacto COVID-19 en nifios, de igual forma pretende
contribuir a nuevos conocimientos que relacionen el impacto del COVID-19 vy el
estado nutricional.

Justificacion practica

Mediante los resultados se brindaran y actualizaran al Centro de Salud de
Bellavista para que pueda mejorar la atencion nutricional, desarrollar estrategias

para una educaciéon continua con a fin de facilitar atencion de calidad.

20



1.4 Objetivos de investigacion

1.4.1. Objetivo general

1.4.2.

Establecer la relacion entre el impacto de COVID-19 con el estado
nutricional en nifios y nifias menores de 5 afos del Centro de Salud
Bellavista Abancay 2022.

Objetivos especificos

1.- Identificar la relacion entre la afeccibn por el contagio en la
emergencia sanitaria por coronavirus y el estado nutricional en nifios y
nifas menores de 5 afos del Centro de Salud Bellavista Abancay 2022.
2.-Contrastar la relacion entre la afeccion de la actividad fisica en la
emergencia sanitaria por coronavirus y el estado nutricional en nifios y
nifas menores de 5 afos del Centro de Salud Bellavista Abancay 2022.
3.-Comparar la relacién entre la afeccion de alimentacion en la
emergencia sanitaria por coronavirus y el estado nutricional en nifios y

nifias menores de 5 afos del Centro de Salud Bellavista Abancay 2022.

1.5 Delimitacién de la investigacion

1.5.1 Espacial

El estudio se desarrolld en el en Centro de Salud Bellavista, Urbanizacién

Bellavista, Abancay, Apurimac.

1.5.2 Temporal

El estudio se realizO segun el cronograma de actividades de agosto a

diciembre del 2022.
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1.5.3 Social

La poblacion y muestra de estudio estan comprendidos por nifios y nifias

menores a 5 afnos.

1.5.4 Conceptual

Variables de estudio que comprende el Impacto del COVID-19 y Estado

Nutricional.

1.6 Viabilidad de investigacion (econdmica, social y técnica)
a. Econdmico. El costo es autofinanciado.
b. Social. Participantes fueron infantes menores a 5 afios.
c. Técnica. Estudio establece aplicar encuesta y psicometria, cada técnica
se acompanfa del instrumento de medicién y con los requerimientos del

caso.

1.7 Limitaciones

No hubo antecedentes nacionales, regionales y/o locales, exactamente con las
variables de estudio, en su lugar se citaron y referenciaron con estudios

similares.
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO
2.1 Antecedentes de investigacion
2.1.1 A nivel internacional

GOmez et al. 2021 titulo: Impacto COVID-19 en estilo de vida y nutricion entre 6 a
12 afios en Urbanizacion Santa Inés, Machala. Objetivo planteado: Conocer impacto
COVID-19 en estilo de vida entre 6 a 12 de edad. 1,7% casos COVID-19 son en
nifios y adolescentes de Ecuador 2020, 2021 no reportan datos. Metodologia: se hizo
entrevista, valoracién antropométrica, cuestionario estilo de vida y fantastico, en 25
infantes. Resultados indican que alumnos tienen malnutricibn por consumo de
alimentos procesados y aislamiento por confinamiento, muchas horas en virtualidad
limita tiempo para actividad en aire libre y menor prefiera consumir ultra procesados

de acceso facil. (6)

Del castillo 2021, titulo del estudio: Efecto de Covid-19 en nutricion de menores a 5
afos de pediatria de Centro de Salud N°1, octubre a diciembre 2021. El Objetivo
planteado fue: Conocer efecto de COVID-19 en nutricibn de menores a 5 afios de
Centro de Salud N°1 — Ibarra. Metodologia: Emplea cuestionario con 71 preguntas en
45 nifios para conocer y comparar rasgos sociodemograficos, salud y nutriciéon antes
y pasada postpandemia. Nivel de nutricion se estudid con indicadores peso para
longitud/talla y longitud/talla para edad. Informacion se procesan con SPSS v 26.
Resultados prepandemia de 22,2% de infantes con malnutricion y post pandemia
bajo a 20%. Concluyen no haber relacion (p=1,000) de pandemia COVID-19 en

nutricion de infantes muestra. (7)
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Moncada et al. 2020, articulo titulado: Habitos alimenticios durante COVID-19:
estudio en alumnos de Puerto Colombia (Atlantico). El objetivo planteado fue:
Conocer los Habitos alimenticios durante COVID-19 en alumnos de Puerto Colombia.
Metodologia es descriptiva-transversal empleando cuestionario Krece Plus, que
describe rasgos sociodemograficos, nivel nutricional general y habitos alimenticios;
en 145 escolares entre 13 y 14 afos. Resultados: El 68% de secundaria con nivel
socioeconémico bajo, con estado de nutricibn muy bajo (73,1%), indica inseguridad
alimentaria, asociado a no desayunar, comen poca fruta, verduras, lacteos y
legumbres. Hay alto consumo de comida rapida y dulces. Conclusion: Es necesario
motivar a estudiantes llevar estilo de vida saludable durante pandemia COVID-19,
como alimentacion sana y hacer actividad fisica para una buena salud. (8)

Etchegaray et al. 2023, en su articulo cientifico titulado: Factores de riesgo asociado
a sobrepeso y obesidad en infantes y adolescentes en pandemia COVID-19, Chile. El
objetivo es: Estudiar asociacion habitos y conductas alimenticias familiares, estilos de
vida y percepcion de nutricion con riesgo a sobrepeso y obesidad en infantes y
adolescentes. Estudio transversal en 661 participantes con cuestionario de
autoinforme en linea. Hubo 37,5% malnutricion. Dormir poco segun edad y conducta
sana en familia se redujo 49,0% (OR= 0,510, p= <0,001) y 10,8% (OR= 0,892, p=
0,01), riesgo de mala nutricion. Percepcion de padres sobre incremento de peso,
distorsion de la nutricion y riesgo en salud de infantes se elevo 4.8 (OR= 4,846, p=
<0,001), 8,5 (OR= 8,580, p=<0,001) y 3,8 (OR= 3,826, p= 0,001) respectivamente,
riesgo de mala nutricion. Concluyen que confinamiento y cierre de colegios afecto
estilos de vida. Es importante rol paterno de percepcion en nutricion y conducta

alimenticia familiar, pues puede predecir riesgo de sobrepeso y obesidad. (9)
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Delgado et al. 2021, titulo del estudio: Efecto de pandemia COVID-19 en habitos
alimenticios y nutricién de infantes de educacion basica en Nuble y Bio Bio, Chile.
Objetivo planteado fue: Establecer efectos de pandemia COVID-19 en habitos
alimenticios y nutricion en infantes de educacion béasica en Nuble y BioBio 2021.
Metodologia transversal en 83 nifios entre 6 y 11 afios, usando encuesta online
validada por expertos con K de 0,9. Datos analizados con estadistica descriptiva en
SPSS v.25. Resultados indican reduccion de consumo de comida sana: frutas
(30,1%), verduras (31,3%) y legumbres (34,9%), mas consumo de: golosinas y
bebidas azucaradas (50,6%), frituras (43,4%) y pan (51,8%). Hubo incremento de
peso (56,6%) y apetito (84,3%). Concluyen que efecto de pandemia en habitos
alimenticios y nutricién de nifios de Nuble y Bio es negativo, pues se redujo consumo
de comida saludable e incremento consumo de comida de bajo aporte nutricional,

con mal estado de nutricion por alza en peso. (10)

2.1.2 A nivel Nacional
Romero et al. 2022 , titulado: estado de nutricibn y anemia menores a 3 afios en
pandemia Covid-19, que se atendieron en Centro de Salud de Villa el Salvador Lima.
Objetivo planteado: Saber relacion entre estado de nutricibn y anemia en menores a
3 afios en pandemia Covid-19, 2021. Metodologia: Es descriptivo correlacional,
cuantitativo, no experimental, retrospectivo y explicativa, en 206 historias clinicas.
Empleo ficha de recoleccién de datos validada y uso SPSS version 26. Resultados
indican infantes con estado de nutricion normal con anemia leve (76.5%). Nifios con
desnutricibn aguda con anemia moderada (1.8%), desnutricién crénica con anemia

moderada (10.7%), sobrepeso con anemia moderada (14.3%) y nifios obesos con
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anemia leve (2.7%). Concluyen que no hay relacion entre estado de nutricion de

menores y anemia. (11)

Moreto et al. 2022 titulo del estudio: Habitos alimenticios y de nutricidbn en menores
de 2 a 5 afios en Puesto de Salud de Cabra cancha Chota. Objetivo planteado:
Establecer relacién entre habitos alimenticios y de nutricién en infantes de 2 a 5 afios
2022. Estudio es cuantitativo, relacional y transversal, en 54 nifilos de 2 a 5 afios;
empleando tablas de valoracién antropométrica nifio y cuestionario de habitos.
Resultados indican 37% de infantes tiene habitos no saludables. Infantes con
alteracién nutricional, tienen habitos no saludables. Concluyendo que hay relacion
estadistica entre habitos alimenticios y de nutricion. (12)

Aliaga 2021 , titulo de estudio: Estado de nutricion y anemia en pandemia COVID 19
en menores a 5 afios de Centro Salud Tulpuna, Cajamarca. El objetivo planteado:
Establecer estado de nutricibn y anemia en pandemia COVID-19 en menores a 5
aflos de Centro Salud Tulpuna, Cajamarca, julio 2021. Método es descriptiva,
transversal, en 355 historias clinicas. Resultando que nutricion segun peso/talla (P/T)
97,7% peso normal y 2,3% bajo peso. Nutricion segun talla/edad (T/E) con 90,7%
talla normal, 8,5% talla baja y 0,8% talla baja severa. Prevalencia de anemia es
13,6% de nifios (as). (13)

Sierra 2022, titulo de estudio: Habitos alimenticios y nutricional en pandemia Covid-
19 alumnos de nutricidn, universidad privada, Lima — 2021. Objetivo planteado fue:
Establecer relacién entre habitos alimentarios y nutricional en pandemia Covid-19 en
alumnos de nutricién, universidad privada, Lima-2021. Uso método descriptivo

correlacional, con 2 encuestas de herramienta, usando cuestionario de instrumento

26



en 50 estudiantes. Para proceso de resultados uso estadistica Rho Spearman,
teniendo correlacion 0.034 y bilateral 0.0024. menor a p<0.050. Concluyen hay
correlacion directa entre habitos alimentarios y nutricion. (14)

Ampuero et al. 2018, titulo de estudio: Habitos alimentarios y nutricional en infantes
de 2 a 5 afios, Centro de Salud I-3, 6 octubre, Belén- Iquitos. El objetivo planteado:
Establecer relacion entre habitos alimentarios y nutricional en mamas con infantes de
2 a 5 afos, Centro de Salud I-3, 6 octubre, Belén-2017. Método no experimental,
descriptivo, correlacional y transversal en 294 madres con muestreo aleatorio. Uso
Encuesta directa y cuestionario. Resultando en estudio Bivariado que uso prueba no
paramétrica en variables categoricas x2 Pearson tuvo indicador peso/edad (P/E),
63,7% con nutricion normal y habitos no saludables; 14,6% desnutridos y habitos no
saludables. Para talla/edad (T/E) 48,3% nutricibn normal y habitos no saludables,
16,3% habitos saludables con talla alta, igual a edad. Concluyen que hay relacién

significativa entre habitos alimentarios y nutricion. (15)

2.1.3.A nivel regional y local
Murillo 2020 titulo de estudio: Estado de Nutricion en menor a 36 meses en
pandemia COVID 19, Centro de Salud Uripa — Chincheros, Huancavelica. Objetivo
planteado fue: Establecer estado de nutricibn en menor a 36 meses en pandemia
COVID 19, Centro de Salud Uripa. Metodologia es observacional, descriptivo,
retrospectivo y transversal, con 90 nifios que cumplieron criterios de seleccion,
controlados peso, talla y hemoglobina con ficha de recoleccion de datos. Resultando
gue rasgos sociodemograficos de menor a 36 meses, con 15 meses, zona urbana

84.4%, cuna méas 28.9% y JUNTOS 15.6%; se tuvo peso/talla 98.9%, talla/edad
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riesgo talla baja 36.7%, peso/edad normal 98.9%, anemia leve 44.4% y moderada
4.4%. Concluyendo estado de nutricibn en menores a 36 meses, riesgo talla baja
para edad y anemia leve. (16)

Cardenas et al.2019 titulo de estudio: Frecuencia de parasitos intestinales y
nutricion en menores a 5 afios de Centro Salud San Jerénimo, Andahuaylas. Cuyo
objetivo: Establecer Frecuencia de Parasitos Intestinales y Nutricion en Menores a 5
Afos de Centro de Salud San Jeronimo, Andahuaylas. En 266 muestras de heces de
infantes, donde valores se analizan con prueba Chi — cuadrado con 96% confianza y
estudio de nutricidon se calcula con masa corporal, pudiendo ser desnutrido, normal,
sobrepeso y obeso segun el percentil. Es inductivo, descriptivo, explicativo y
correlacional; experimental - transversal. Resultados indican frecuencia alta de
pardsitos, protozoarios (39%); que no es el Unico factor que determina nivel
nutricional. Casi mitad de poblacion tiene nutricion normal y desnutrido (16,2%),
sobrepeso (19,2%). (17)

Cartagena et al.2020 titulo de estudio: Factores en lactancia y nutricion en menores
a 6 meses Puesto de Salud Luis Curahuasi. Objetivo planteado fue: Establecer
influencia de factores en lactancia y nutricion en menores a 6 meses, puesto Salud
San Luis Curahuasi Abancay - 2020, Método descriptivo causal prospectiva,
transversal en 40 mamas con menores a 6 meses y muestreo aleatorio, mediante
entrevista y observacion con cuestionario de factores de Lactancia con 29 items,
valido con 0.000 y confiabilidad alfa Cronbach 0.68. Resultados muestran factores de
lactancia en dimension biolégica 60 % inadecuado, socioeconomica 54.3%
inadecuado y psicolégico 65.7% inadecuada respecto a nutricibn en menores a 6

meses, peso/ edad 51.4 % normal, 48.6% desnutridos, peso/ talla 60 % normal, pero
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8.6% desnutricion severa, talla/ edad 51.4% talla baja, y 48.60% en 3 factor
bioldgico, socioecondmico y Psicologico es inadecuado desnutrido, Concluyen que
factores de lactancia influyen en nutricibn de menores a 6 meses, con chi2 35,000 y

p 0.000. (18)

2.2. Bases teoricas

2.2.1 Impacto de COVID-19 en la nutricion
La crisis econémica y en salud que se vivio, afecto la calidad de dietas saludables y
sus implicaciones en salud. Mujeres y personas con un nivel socioeconémico bajo
tuvieron el mayor riesgo de inseguridad alimentaria. Abogamos por una mejor
recopilacion de datos para identificar grupos vulnerables y medir como las
intervenciones tienen éxito en protegerlos. (19)
La pandemia de COVID-19 implic6 incremento de morbilidad, mortalidad, problemas
sociales, politicos y financieros en el mundo. Pese a esto, se sabe poco de cémo el
COVID-19 afecto la calidad de vida y el estado de nutricion de las personas. (20)
El COVID 19 afectd negativamente el estado nutricional de los hogares, vulnerables
como mujeres, infantes y los ancianos, a través de pérdidas de ingresos y medios de
subsistencia relacionadas con los cierres ordenados por el gobierno y la
desglobalizacién, la congelacién de los esquemas de transferencia de alimentos,
como programas de alimentacion escolar, programa nutricion suplementaria
implementado bajo el esquema Integrado de Desarrollo Infantil, colapso de los
mercados de alimentos debido tanto a los choques de demanda como a las
limitaciones de suministro, y fallas en la atencion médica. Aunque los gobiernos

central y estatal han anunciado varias medidas de ayuda, los medios informan que la
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implementacion de tales medidas ha sido deficiente. Ademas, los hogares con
vinculos politicos a menudo pueden acceder mejor a dichos programas. (3)

La enfermedad del coronavirus (COVID-19) continda deteriorando el sistema
econdémico y de salud a nivel mundial. A nivel mundial, incluida Malasia, el gobierno
se esfuerza incansablemente a través de salud publica para contener transmision de
COVID-19 y evitar un aumento exponencial continuo de casos. Como consecuencia
de la pandemia, muchas familias se vieron afectadas que necesitan ayuda
humanitaria para acceder a alimentos nutritivos. Los nifios se volvieron mas
vulnerables y corrian un mayor riesgo de desnutricién debido a las interrupciones en
el sistema alimentario y cambios en habitos de vida. Es crucial reconocer efectos de
pandemia en la nutricion infantil y la efectividad de las iniciativas actuales que se han
llevado a cabo. Esto ayudara a las autoridades de salud publica a reestructurar
futuras politicas nutricionales en prevision de futuras pandemias. (21)

a) Contagio

Preocuparse por contagiarse es algo emocional ante carencia de salud, pues
motivara asistir a eventos de promocion de salud. Puede haber también
estigmatizacion, creacion de pensamientos que no dejan manejar bien una
enfermedad, afectando proceso de recuperacion. (22)

Valorizacion del contagio

e Leve: Se refiere a una condicion o enfermedad que tiene una gravedad baja o
minima. Por lo general, los sintomas en casos leves presentan fiebre, tos, malestar
general, dolor de cabeza, dolor muscular, dolor de garganta, nauseas, vOmitos,

diarrea, perdida del gusto y olfato, siendo tolerables y no representan una amenaza
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significativa para la salud. Pueden requerir atencion médica minima o ningun
tratamiento. (23)

« Moderado: Se refiere a una condicibn o enfermedad que tiene una gravedad
intermedia. Los sintomas presentados en personas que muestran evidencia de
enfermedad en las vias respiratorias inferiores durante la evaluacion clinica y que
tienen una saturacion de oxigeno (SatO2) 294% a nivel del mar, son casos mas
pronunciados y pueden requerir atencion médica, tratamiento y cuidados adicionales
para asegurar una recuperacion adecuada. (24)

« Severo: Se refiere a una condicién o enfermedad que tiene una gravedad alta o
critica. Los sintomas en casos severos son SatO2 <93% con aire ambiental en el
mar, frecuencia respiratoria >30 respiraciones/minuto , compromiso pulmonar > 50%
predominante de tipo de consolidacion , sindrome de distrés respiratorio agudo
(SDRA), siendo intensos y pueden representar una amenaza significativa para la
salud o incluso la vida del paciente. Por lo general, requieren atencion médica
urgente e intervenciones médicas agresivas. (25)

b) Actividad fisica

Segun la OMS define como todo movimiento corporal producido por los musculos
esqueléticos como resultado del consumo de energia para desplazarse en
determinados lugares o como parte del trabajo de una persona. En nifios menores de
5 afos deben realizar actividades fisicas varias veces al dia de diferentes tipos de
actividades fisicas de diversa intensidad durante al menos 60 minutos especialmente
mediante juegos interactivos. Para los que todavia no andan, esto incluye al menos
30 minutos en decubito prono (tiempo boca abajo) repartidos a lo largo del dia

mientras estan despiertos.
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La actividad fisica como caminar, montar en bicicleta, pedalear, practicar deportes o
participar en actividades recreativas, es muy beneficiosa para la salud ya que permite
mejorar el estado muscular y cardiorrespiratorio, el sistema 6seo y funcional asi
mismo reduce el riesgo de hipertension, cardiopatias coronarias, accidentes
cerebrovasculares, diabetes, varios tipos de cancer y depresion, también ayuda a
mantener un peso corporal saludable. Al aumentar la actividad fisica de forma
relativamente sencilla a lo largo del dia, las personas pueden alcanzar facilmente los
niveles de actividad recomendados. Por el contrario, la inactividad fisica es uno de
los principales factores de riesgo de mortalidad por enfermedades no transmisibles.
Las personas con un nivel insuficiente de actividad fisica tienen un riesgo de muerte
entre un 20% y un 30% mayor en comparacién con las personas que alcanzan un
nivel suficiente de actividad fisica. (26)

C) Alimentacién

La alimentacion es un acto voluntario y consciente de la persona por los cuales
tomamos alimentos del exterior que nos aportan energia y sustancias nutritivas,
necesarias para el mantenimiento de la vida. Las recomendaciones que se debe
tener en cuenta al comer son: mantener la limpieza, separar los alimentos crudos
de los cocinados, cocinar completamente los alimentos, mantener los alimentos a
temperaturas seguras y usar agua debidamente. Los beneficios que nos garantiza al
tener una buena alimentacion, mejoran los musculos, estimula la inmunidad,
fortalece los huesos, reduce el riesgo de las enfermedades del corazon, la diabetes
tipo 2 y algunos canceres, apoya los embarazos saludablesy la lactancia. La

consecuencia de mala alimentacion puede traer a largo plazo; diabetes,
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hipertrigliceridemia, hipercolesterolemia, hipertension arterial, cancer, enfermedades

cardiovasculares y obesidad. (27)

2.2.1.1.Afeccion

Se refiere a una enfermedad, trastorno o condicién médica que afecta a una persona
0 a un organismo. Es un término general que se utiliza para describir cualquier
problema de salud o condicion médica que pueda experimentar una persona. Las
afecciones pueden ser temporales o cronicas, leves o graves, y pueden requerir

tratamiento médico o cuidados especiales seguin su naturaleza. (28)

2.2.1.2.Emergencia sanitaria

Situacion en la que existe una amenaza significativa para la salud publica debido a
un brote de enfermedades, un desastre natural u otra crisis que tiene un impacto
negativo en la salud de una poblacion o una comunidad. Estas emergencias pueden
variar en magnitud y gravedad, y pueden requerir una respuesta inmediata por parte

de las autoridades de salud publica y otros organismos relevantes. (23)

2.2.2 Estado nutricional
El estado nutricional en nifios es un componente en relacion multifocal con la salud,
econdmica, social y politica. Desnutricion infantil menor a 5 afios influye en préacticas
alimentarias culturales, sociales, econdmicas y comunitarias. A diferencia de los
adultos, nutricion de infantes es influenciado por salud materna durante pre-
embarazo, embarazo y lactancia. Atencion primaria de salud es punto de entrada

para satisfacer necesidad de salud en comunidad. Proveedores en atencion primaria
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cumplen rol relevante en cribado, identificacion temprana, derivacion adecuada y el
tratamiento integrado de desnutricion en menores a 5 afos. (29)

Estado nutricional de un nifio puede deteriorarse, no existe una herramienta de
evaluacion nutricional pediatrica universalmente aceptada. (30) Prevalencia de riesgo

en nutricion en infantes y adolescentes hospitalizados es alta. (31)

a. Bajo peso. Se puede definirse como un estado patoldgico resultante de una
nutricion inadecuada, incluida la desnutricion (desnutricion proteico-energética)
debida a una ingesta insuficiente de energia y otros nutrientes; por consumo
excesivo de energia y otros nutrientes; enfermedades carenciales debidas a la
ingesta insuficiente de uno o mMAas nutrientes especificos, como vitaminas o
minerales. En la evaluacion de la desnutricion infantil, se dispone de un gran nimero
de medidas. Entre estos métodos de medicidn, las tablas de crecimiento, el indice de
peso por longitud, el peso estandar de altura, IMC, el grosor de pliegues de piel y
estdndar de diagnéstico de clasificacion clinica para la desnutricion infantil se

seleccionan para la discusion. (32)

b. Normal . se utiliza para describir a una persona que se encuentra dentro de los
rangos de peso considerados como saludables segun los estandares médicos. Esta
condicion implica tener un indice de masa corporal (IMC) dentro del rango normal,

que generalmente se encuentra entre 18.5y 24.9. (14)

c. Sobrepeso. Se define para fines de vigilancia de la poblacion utilizando una
variedad de puntos de corte del IMC. El IMC ayuda a detectar, no una herramienta
diagnoéstica. Infantes con un IMC por encima de estos puntos de corte no
necesariamente tienen complicaciones clinicas o riesgos en salud por con el exceso
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de grasa. Se requiere una evaluaciéon mas profunda de cada nifio para determinar el
estado de salud. Las definiciones de sobrepeso generalmente utilizadas son
definiciones de trabajo que son valiosas para vigilar salud publica, deteccion vy fines

similares. (33)

d. Obesidad. En infantes alcanzo nivel epidémico en el mundo. Esto tiene gran
impacto en salud fisica y psicoldgica, pudiendo desarrollar a largo plazo patologias
no transmisibles como diabetes y enfermedades cardiovasculares tempranamente.
Se asocié con bajo rendimiento escolar y menor calidad de vida, comorbilidades,
alteraciones metabdlicos, cardiovasculares, ortopédicos, neurologicos, hepaticos,

pulmonares y renales del infante. (34)

2.2.2.1. Valoracidon de estado nutricional.

Implica un conjunto progresivo de procedimientos que permiten a las personas
evaluar su salud, bienestar, niveles de privacion e insuficiencia en términos de
nutricion. Métodos basados en interpretacion de informacidén de investigaciones de
varios parametros (antropométricos, andlisis nutricional, pardmetros bioquimicos,
hematolégicos e inmunoldgicos). Asi, valoracion nutricional da a informes de nivel de

nutricion de personas y predice posibles de salud. (35)

2.2.2.2.Evaluacién Antropométrica

Establece estado de nutricion y salud general de un ser humano. Medir peso y la

longitud de lactantes y los nifios es una practica sanitaria internacional que
proporciona un método objetivo, econémico y de facil acceso para determinar el

historial médico y el estado de salud de un nifio. (36)

35



Peso: mide masa corporal total de sujeto.

longitud: mide a nifios menores de 24 meses.

Estatura : mide a nifio mayor de 2 afios

Talla : se utiliza para referirse a la estatura o altura de una persona

2.3.Marco conceptual
1. COVID-19. Patologia respiratoria leve a grave causado por SarsCov2,
transmite por contacto (gotitas respiratorias) u objetos o0 superficies
contaminados con virus, causando fiebre, tos y dificultad respiratoria, progresa a
neumonia e insuficiencia respiratoria. (28)
2. Bajo peso. Estado anormal fisioldgico por comer alimentos bajos de energia,
proteina y/o micronutrientes o mala absorcién, por patologias recurrentes o
cronicas. (37)
3. Edad. El tiempo que ha existido una persona. (38)

4. Grupo. Pluralidad de sujetos o cosas. (39)

o

. Impacto. Efecto de una fuerza aplicada bruscamente. (40)

(o2}

. Nifio (a). Que esta en la nifiez. (41)

7. Normal. Dicho de nifia o nifio que se halla en su estado natural y normal. (42)
8. Nutricién. Disciplina de ciencia, junto a bromatologia, estudian relacion entre
alimentacion, nutricion, salud y socioeconémica alimentaria. (43)

9. Obesidad. IMC > 3 desviaciones estandar por sobre mediana estandar de
crecimiento segun OMS. (44)

10. El estado nutricional. infantil es componente en relacién multifocal con salud,

economia, social y politica. (29)
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11.Sobrepeso. IMC entre 25 y 29.9kg/m?. (45)
12.Contagio. Preocuparse por contagiarse enfermedad es respuesta emocional
ante carencia en salud, pudiendo ser positivo para motivar y asistir a camparfas

de promocién en salud. 23)
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CAPITULO Il

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION
3.1. Hipotesis
3.1.1. Hipotesis General
Existe una relacion significativa entre el impacto COVID 19 con el estado
nutricional en nifios y niflas menores de 5 afios del Centro de Salud

Bellavista Abancay 2022.

3.1.2. Hipotesis especificas

1.- La afeccion por el contagio en la emergencia sanitaria por coronavirus
se relaciona significativamente al estado nutricional en nifilos y nifias
menores de 5 afios del Centro de Salud Bellavista Abancay 2022.

2.-La afeccion por actividad fisica en la emergencia sanitaria por
coronavirus se relaciona significativamente al estado nutricional en nifios y
nifias menores de 5 afos del Centro de Salud Bellavista Abancay 2022.
3.-La afeccién por alimentacién en la emergencia sanitaria por coronavirus
se relaciona significativamente al estado nutricional en nifilos y nifas

menores de 5 afios del Centro de Salud Bellavista Abancay 2022.

3.2 Método
Enfoque cuantitativo. Consigue grandes grupos representativos. EI método se
escoge teniendo en cuenta ventajas y desventajas de diversos procesos. Siguientes

métodos cuantitativos se usan en estudio. (46)
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Hipotético deductivo. Plantea afirmacién como hipétesis y se verifica con deduccion,

luego se obtiene conclusiones y se confronta con hechos. (47)

3.3. Tipo de investigacion
Basica, busca ampliar conocimiento cientifico existente. (48)

Segun temporalidad retrospectivo, trabaja hechos reales. (49)

3.4. Nivel o alcance de investigacion

Relacional, inferencial porque hace estimacion puntual y contrasta hipotesis. (50)

3.5. Disefio de la investigacion

No experimental, no manipula variables. (51)
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3.6. Operacionalizacion de variables

ambientales. (54)

. L : . . . Escala de
Variables Definicion conceptual Dimensiones | Indicadores ltems .
medicion
Afeccion leve
COVID-19 tuvo gran impacto en ~(0-1) .
algunas poblaciones a través de Contagio Afeccién moderada | Items Ordinal
conductas alimentarias alteradas. (0-2) de 1-3
El impacto del aislamiento social Afeccion severa
y los confinamientos en (0-3)
IMPACTO DE conductas alimenticias en
COVID 19 pandemia COVID-19 no debe items
subestimarse, ya que ha tenido o - Afectado :
efectos agudos y probablemente Actividad fisica No afectado de Nominal
también producira efectos 4-7
negativos a largo plazo en salud .
i items
de poblacién. (53) Al ., Afectado d inal
imentacion No afectado e 8- Nomina
14
Es producto de balance entre
necesidad, gasto de energia y Bajo peso
ESTADO nutrientes esenciales, asi como Evaluacion Normal _
producto de factores: fisicos, e T, Ordinal
NUTRICIONAL | gengticos, biolégicos, culturales, | 2ntropemetrica Sobre.peso
psico-socio-econémicos y Obesidad
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3.7. Poblacion, muestra y muestreo

Poblacién

Poblacion estuvo constituida por 800 nifios y nifias menores de 5 afios que tuvieron
COVID 19, evidenciado en las historias clinicas del Centro de Salud Bellavista
Criterios de inclusién
v Menores de 5 afios atendidos en el Centro de Salud Bellavista
v Menores que fueron diagnosticadas con COVID 19 cuyos padres estan
dispuestos a responder la encuesta.
Criterios de exclusion
v Nifios sanos atendidos en Centro de Salud Bellavista
v Menores de 5 afios sin diagndstico de COVID 19.
Muestra

Para determinar el tamafio de la muestra se aplico el célculo muestral y se
determind la cantidad de 261 historias clinicas.

Calculo muestral

Tamafio de muestra para estimar promedios — marco muestral conocido — variables numéricas

N * Z1—o¢/z2 * §?
n=
d2r(N=1) + Zy_op,° * S?

Donde = N = marco muestral a = Alfa (maximo error tipol) | 1 —a/2
= Nivel de confianza
Z(1—a/2) = Zde (1 — | S = Desviacién estandar S? = Varianza d = Precisién
a/2)
Valores = N = 800 historias a= 0.050 1—-0a/2=0975
clinicas
Z(1—a/2) = 1.960 S = 5.000 S? = 25.000 d =1.000

B 430 1.960% * 52
7 1.0002* (430 — 1) + 1.960% * 52

n =261 n = 261 historias clinicas

n
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Muestreo

El Tipo de muestreo probabilisticos estratificado y muestra segun la formula

3.8. Técnicas e instrumentos

Para la variable impacto Covid-19 la técnica que uso fue la encuesta y el instrumento
para la recoleccion de informacion fue “cuestionario de Impacto Covid-19” en la
familia, dicho instrumento fue sometido al proceso de validez de juicio de 3 expertos
y se obtuvo la confiabilidad 0.887 de la prueba alfa de Cronbach. La aplicacion del
instrumento, primeramente se procedié a pedir autorizacién para el acceso de los
datos epidemiolégicos del Centro de Salud Bellavista, las historias clinicas
proporcionados por el Centro de Salud eran de pacientes menores de 5 afios
diagnosticados con contagio de COVID 19, se procedio a extraer la informacién de
las historias clinicas concernientes a COVID 19 y estado nutricional de los nifios
menores, se entrevistd a las madres de familia mediante llamadas telefénicas y
algunas presentes que estaban en el Centro de Salud atendiéndose, para considerar
algunos datos importantes de la investigacion.

La primera parte del instrumento mide la afeccion de contagio, actividad fisica y
alimentacion, aplicada a los padres de los menores de 5 afios del Centro de Salud
Bellavista, y lo cual tuvo una duracion de la aplicaciéon de 10 a 12 minutos.

Para la dimension de CONTAGIO, de la primera variable se ha considerado:

> Afectado leve: cuando la respuesta al item 1 es Si

> Afectado moderado: cuando la respuesta al item 2 es Si

> Afectado severo: cuando la respuesta al item 3 es Si.

Para la dimension de actividad fisica, de la primera variable se ha considerado
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» Afectado: 1-4 puntos

» No afectado: o puntos

Para la dimension de alimentacion, de la primera variable se ha considerado

» Afectado: 0

» No afectado: 1 a 7 puntos.

Para la variable estado nutricional la técnica que se utilizé la observacion e
instrumento de medicién fue “Ficha de observacion indirecta historia clinica”, de los
menores de 5 afios que comprende los diagndsticos y clasificacion del estado
nutricional segiin Norma Técnica de Ministerio de Salud, y el tiempo de aplicacion fue
7 a 10 minutos. Procedimiento para la recoleccion de la informacion, mediante una
solicitud se pidio la autorizacion del jefe del Centro de Salud Bellavista para revisar
las historias clinicas con Covid-19 pertenecientes a nifios menores de 5 afios,
seguidamente se realizé el acopio de la recoleccidén de datos edad, peso, talla 'y por

el ultimo el diagnostico nutricional.

3.9. Consideraciones éticas
Conformes a Reglamento de Comité de Etica de Investigaciéon de Universidad
Tecnologica los Andes. (52), Carta de compromiso de buen custodio de historias

clinicas pertenecientes a menores a 5 afios en Centro de Salud Bellavista.

3.10. Procedimiento Estadisticos

La estadistica inferencial que se utilizara sera Test Macnemar, el cual estara
sujeto parte de la ritualidad de significancia estadistica comprenden:
formulacién hipotesis de investigacion-formulacion de hipétesis nula, nivel
significancia, estadistica de prueba, lectura de p-valor y toma decision.

43



CAPITULO IV
RESULTADO Y DISCUSION

4.1. RESULTADOS

Tabla 1 Afeccion por el contagio con COVID-19 en nifios y nifias menores de
5 afos del Centro de Salud Bellavista Abancay, 2022.

CONTAGIO n %
Afeccion leve 171 65.5
Afeccién moderada 52 19.9
Afeccion severa 38 14.6
Total 261 100.0

Nota: Elaboracién de matriz de datos.
Figural Afeccion por el contagio con COVID-19 en nifios y nifias menores de

5 anos del Centro de Salud Bellavista Abancay, 2022.

CONTAGIO
200 171
150
100 =5 "
50
0
Afeccion leve Afeccion moderada Afeccion severa

Tabla y grafico 1, de un total 261 participantes (100%) el 65.5% (171) presenta una
afectacion leve de contagio, el 19.9 % (52) presentan una afeccion moderada mientras que

el 14.6% (38) presentan una afeccion severa.
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Tabla 2 Afeccion de la actividad fisica en nifios y niflas menores de 5 afos del
Centro de Salud Bellavista Abancay, 2022.

ACTIVIDAD FISICA n %
No afectado 113 43.3
Afectado 148 56.7
Total 261 100.0

Nota:  Elaboracién de matriz de datos.
Figura 2 Afeccion de actividad fisica en nifios y nifias menores de 5 afios del

Centro de Salud Bellavista Abancay, 2022.

ACTIVIDAD FISICA

E No afectado = afectado

160 148
140

120 113

100

80

56.7

60 43.3

40
20

Tabla y grafico 2, de un total 261 participantes (100%) el 56.7% (148) presenta afectacion

sobre la actividad fisica , el 43.3 % (113) no presentan afectacion sobre la actividad fisica.
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Tabla 3 Afeccion de alimentacidén en nifios y nifias menores de 5 afios del Centro
de Salud Bellavista Abancay, 2022.

ALIMENTACION n %
No afectado 249 95.4
Afectado 12 4.6
Total 261 100

Nota: Elaboracién de matriz de datos
Figura 3 Afeccion de alimentacion en nifios y nifias menores de 5 arios del Centro

de Salud Bellavista Abancay, 2022.

ALIMENTACION

= No afectado = afectado

300

249
250

200
150

95.4
100

50 ]
12 | — | 4.6

n %
Tabla y grafico 3, de un total 261 participantes (100%) el 95.4% (249) no presenta

afectacién sobre la alimentacion , el 4.6 % (12) presentan afectacion sobre la alimentacion.
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Tabla 4 Estado nutricional en nifios y nifias menores de 5 afios del Centro de
Salud Bellavista Abancay, 2022.

ESTADO NUTRICIONAL n %
Bajo peso 50 19.2
Normal 121 46.4
Sobrepeso 80 30.7
Obesidad 10 3.8
Total 261 100.0

Nota: Elaboracion de matriz de datos
Figura 4 Estado nutricional en nifios y nifias menores de 5 afios del Centro de

Salud Bellavista Abancay, 2022.

ESTADO NUTRICIONAL
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=2
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o
3
L

Bajo peso
Titulo del eje

Tabla y grafico 4, de un total 261 participantes (100%) estado nutricional de nifios (as)
observandose que en pandemia 46.4%(121) nifios presentaron un peso normal, seguido del
30.7%(80) nifios presentaron sobre peso, seguido de 19.2%(50) nifios mostraron un bajo

peso.
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Tabla 5 Relacion entre la afeccion por contagio en la emergencia sanitaria por
coronavirus y el estado nutricional en nifios y nifias menores de 5 afios
del Centro de Salud Bellavista Abancay, 2022.

CONTAGIO (D1)

NU'IE'EQ-II—C':AIgﬁAL Afeccion leve Afeccion moderada Afeccion severa Total
n % n % n % n %
Bajo peso 30 11.5% 12 4.6% 8 3.1% 50 19.2%
Normal 85 32.6% 22 8.4% 14 5.4% 119 45.6%
Sobrepeso 49 18.8% 17 6.5% 14 5.4% 80 30.7%
Obesidad 7 2.7% 1 4% 2 0.8% 10 3.8%
Total 171 65.5% 52 19.9% 38 14.6% 261 100.0%

Nota: elaboracidon de matriz de datos.

Tabla 5 muestra 65.5%(171) presenta una afeccién leve por contagio de coronavirus, de los
cuales el 32.6%(85) tiene peso normal, seguido de 18.8%(49) sobre peso, asi mismo el 19.9
(52) presenta afeccibn moderada de los cuales el 8.4%(22) presentaron peso normal,
seguido de 6.5%(17) presentaron sobre peso, seguidamente el 14.6%(38) presento afeccion

severa de los cuales el 5.4%(14) presentaron peso normal y sobre peso respectivamente.

Tabla 6 Relaciéon entre la afeccion de la actividad fisica en la emergencia sanitaria
por coronavirus y el estado nutricional en nifios y nifias menores de 5 afios
del Centro de Salud Bellavista, Abancay 2022.

ACTIVIDAD FISICA (D3)

NUEngégﬁ AL No afectado Afectado Total
n % n % n %
Bajo peso 24 9.20% 26 10.00% 50 19.20%
Normal 49 18.80% 72 27.60% 119 45.60%
Sobrepeso 37 14.20% 43 16.50% 80 30.70%
Obesidad 3 1.10% 7 2.70% 10 3.80%
Total 113 43.30% 148 56.70% 261 100.00%

Nota: elaboracidon de matriz de datos.

Tabla 6, el 56.7%(148) participantes presentan actividad fisica afectado de los cuales el
27.6%(72) presenta un peso normal, seguido de un 16.5% (43) presento sobrepeso; el

43.3%(113) participantes no presenta afectacion sobre la actividad fisica y de este grupo el
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18.8%(49) nifios (as) presentan peso normal, seguido del 14.2% (37) presentaron sobre

peso.

Tabla 7 Relacién entre la afeccion de alimentacion en la emergencia sanitaria por
coronavirus y el estado nutricional en nifilos y nifias menores de 5 afos del
Centro de Salud Bellavista Abancay 2022

ALIMENTACION (D4)

NUEETS%%AL No afectado Afectado Total
n % n % n %
Bajo peso 7 2.70% 43 16.50% 50 19.20%
Normal 12 4.60% 105 41.70% 119 45.60%
Sobrepeso 6 2.30% 74 28.40% 80 30.70%
Obesidad 1 0.40% 9 3.40% 10 3.80%
Total 26 10.00% 235 90.00% 261 100.00%

Nota: elaboracidon de matriz de datos.

Tabla 7, 90%(235) participantes tienen alimentacion afectado de los cuales el 41.70%(105)
presento un peso normal, seguido de un 28.40% (74) presentaron sobre peso; el 10.0%(26)
participantes no presentan afectacion sobre la alimentacion y de este grupo el 4.6%(12)

nifos (as) presentan un peso normal seguido del 2.7% presentaron un bajo peso.

Tabla 8 Impacto de COVID-19 relacionado al estado nutricional en nifios y nifias
menores de 5 afios del Centro de Salud Bellavista Abancay, 2022.

IMPACTO COVID 19

Total
ESTADO NUTRICIONAL Impacto Leve Impacto moderado
n % n % n %

Bajo peso 35 13.4% 15 5.7% 50 19.2%

Normal 77 29.5% 44 16.9% 119 45.6%
Sobrepeso 35 13.4% 45 17.2% 80 30.7%
Obesidad 6 2.3% 4 1.5% 10 3.8%

Total 153 58.6% 108 41.4% 261 100.0%

Nota: elaboracidon de matriz de datos.

Tabla 8, el 58.6%(153) participantes presentan un impacto leve, de los cuales el 29.5%(77)
presenta un peso normal, seguido de un 13.4% (35) presentaron un bajo peso y sobre peso

en ambos respectivamente; el 41.4%(108) participantes presentan un impacto moderado y
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de este grupo el 17.2%(45) nifios (as) presentan sobrepeso, seguido del 16.9%(44)

presentaron peso normal.

CONTRASTACION DE HIPOTESIS
Hipotesis general

Ho: No existe una relacion significativa entre el impacto covid-19 con el estado
nutricional en nifios y nifias menores de 5 afios del Centro de Salud Bellavista

Abancay, 2022.

H1: Existe una relacion significativa entre el impacto covid-19 con el estado
nutricional en nifios y nifias menores de 5 afios del Centro de Salud Bellavista

Abancay 2022.

Tabla 9 Prueba chi- cuadrado para establecer relacion entre el impacto del
COVID-19 y el estado nutricional.

Pruebas de chi-cuadrado Valor al Valor -p
Chi-cuadrado Pearson 12,334% 4 .015
Razoén verosimilitud 13.029 4 .011
Asociacion lineal por lineal 8.695 1 .003
N de casos validos 261

a. 3 casillas (30,0%) esperaron recuento menos que 5. Recuento minimo esperado,83.

Tabla 9, valor p de prueba de chi- cuadrado entre variables impacto COVID 19 y estado
nutricional, obteniendo un valor p= 0.015, por lo tanto, se determina que existe relacion entre

el impacto del COVID — 19 y el estado nutricional.
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Hipotesis especifica 1

Ho: Afeccién por contagio en la emergencia sanitaria por coronavirus no  se
relaciona significativamente al estado nutricional en nifios y nifias menores de 5 afos

del Centro de Salud Bellavista Abancay, 2022.

H1: Afeccion por contagio en la emergencia sanitaria por coronavirus se relaciona
significativamente al estado nutricional en nifios y niflas menores de 5 afios del

Centro de Salud Bellavista Abancay 2022.

Tabla 10 Prueba de chi- cuadrado para establecer la relacion entre afeccién por
contagio y el estado nutricional.

Pruebas chi-cuadrado Valor gol Valor -p
Chi-cuadrado de Pearson 12,334% 4 .001
Razén de verosimilitud 13.029 4 .015
Asociacion lineal por lineal 8.695 1 .008
N de casos validos 261

a. 3 casillas (30,0%) espero recuento menos que 5. Recuento minimo esperado,83.

Tabla 10, valor p de prueba de chi- cuadrado entre la dimensién afeccién por contagio y la
variable estado nutricional, obteniendo un valor p= 0.001, hay relacién entre afeccion por

contagio y el estado nutricional.
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Hipotesis especifica 2

Ho: Afeccion de la actividad fisica en la emergencia sanitaria por coronavirus no se
relaciona significativamente al estado nutricional en nifios y nifias menores de 5 afios

del Centro de Salud Bellavista Abancay 2022.

H1: Afeccion de la actividad fisica en la emergencia sanitaria por coronavirus se
relaciona significativamente al estado nutricional en nifios y nifias menores de 5 afios

del Centro de Salud Bellavista Abancay 2022.

Tabla 11 Prueba chi- cuadrado para determinar la relacién entre la afeccion de
la actividad fisica y el estado nutricional

Pruebas chi-cuadrado Valor gol Valor -p
Chi-cuadrado de Pearson 12,334 4 .045
Raz6n de verosimilitud 13.029 4 .045
Asociacion lineal por lineal 8.695 1 .007
N de casos validos 261

a. 3 casillas (30,0%) espero recuento menos que 5. El recuento minimo esperado es ,83.

Tabla 11, el valor p de prueba de chi- cuadrado entre dimensién afeccién de actividad fisica
y variable estado nutricional, obteniendo un valor p= 0.045, hay relacién entre afeccion de

actividad fisica y el estado nutricional.
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Hipotesis especifica 3

Ho: Afeccion de alimentacion en la emergencia sanitaria por coronavirus no se
relaciona significativamente al estado nutricional en nifios y niflas menores de 5 afos

del Centro de Salud Bellavista Abancay 2022.

H1: Afeccién de alimentacién en la emergencia sanitaria por coronavirus se
relaciona significativamente al estado nutricional en nifios y nifias menores de 5 afos

del Centro de Salud Bellavista Abancay 2022.

Tabla 12 Prueba chi- cuadrado para establecer la relacion entre la afeccion de
alimentacion y el estado nutricional

Pruebas chi-cuadrado Valor gol Valor -p
Chi-cuadrado de Pearson 12,334% 4 .000
Razoén de verosimilitud 13.029 4 .011
Asociacion lineal por lineal 8.695 1 .003
N de casos validos 261

a. 3 casillas (30,0%) espera recuento menos a 5. Recuento minimo esperado es ,83.

Tabla 12, valor p de la prueba de chi- cuadrado entre dimensién afeccion de la alimentacion

y la variable estado nutricional, obteniendo un valor p= 0.000, hay relacién entre afeccion de

alimentacion y el estado nutricional.
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4.2.DISCUSION DE RESULTADOS

Segun nuestros resultados encontrados sobre las variables COVID-19 y el estado
nutricional podemos conocer sobre cual es el impacto de COVID-19 relacionado al
estado nutricional en menores a 5 afios del Centro de Salud Bellavista, la pandemia

cambio en la percepcion de la salud publica.

La nutricion en menores a 5 afos se refiere a la evaluacion del estado de salud de la
misma en relaciébn con su alimentacion y nutricion. Esto implica evaluar si una
persona esta consumiendo nutrientes en cantidades adecuadas para tener buena
salud y prevenir patologias relacionadas con alimentacion, como desnutricién,

obesidad, diabetes y otras patologias cronicas.

Demostrd que el COVID-19 afectd la nutricidbn de nifios y nifias menores de 5 afios
del Centro de Salud Bellavista, habiendo relacién entre ambas, con significancia
bilateral menor a 0,05, determinando también las conclusiones especificas: Relacion
entre afeccion por contagio en la emergencia sanitaria por coronavirus y el estado
nutricional en menores a 5 afios presentan afectacion leve de contagio.

Relacion entre afeccion de la actividad fisica en la emergencia sanitaria por

coronavirus y el estado nutricional en menores a 5 afios presentan afectacion.
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Los estudios realizados Gomez et al. 2021 (6) titulado: Impacto COVID-19 en estilo
de vida y nutricion de nifios 6 a 12 afios Urbanizacion Santa Inés, Machala. Objetivo
planteado fue: Establecer impacto COVID-19 en estilo de vida entre 6 a 12 de edad
Urbanizacion Santa Inés, Machala. resultados muestran que escolares tienen
malnutricion por consumo de procesados, aislamiento por confinamiento, muchas
horas de virtualidad dan poco tiempo de actividad aire libre.

Por otra parte Del castillo,2021 (7) titulo de estudio: Efecto Pandemia Covid-19 En
nutricion de menores a 5 Afios en Pediatria, Centro de Salud N°1. El objetivo
planteado fue: Establecer efecto de pandemia COVID-19 en nutricidon de menores a 5
afios en Centro de Salud N°1 — Ibarra, octubre a diciembre 2021. Concluyen que en
muestra no hay relacion (p=1,000) de pandemia COVID-19 con nutricion en infantes.
Estos resultados fueron antagénicos al de la presente investigacion ya que lo
muestra de estudio mostro relacién entre impacto del COVID 19 y el estado
nutricional.

De la misma forma Moncada et al. 2020 (8) en su articulo cientifico titulado Habitos
alimenticios en tiempos COVID-19 en Puerto Colombia (Atlantico). El objetivo
planteado fue: Conocer los Habitos alimenticios en tiempos COVID-19 en alumnos
de Puerto Colombia. resultados discrepan de recomendaciones de organizaciones
mundiales, en consumo de frutas y verduras y comer 3 veces al dia. Se debe motivar
a alumnos tener estilos de vida sanos durante pandemia, que comer saludable y
actividad fisica para buena salud integral, sin embargo, Romero et al. 2022 (11)
titulo: Eestado de nutricion y anemia en menores a 3 aflos en pandemia covid-19, de
Centro de Salud Villa el Salvador Lima. Objetivo planteado: Establecer relacion entre

estado nutricional y anemia en menores a 3 afios en pandemia Covid-19, de centro

55



salud Villa el Salvador de Lima — 2021. Concluyendo no haber relacion entre el
estado de nutricion y la anemia

Murillo 2020, (16) titulo de estudio: Estado de Nutricibn del menor a 36 meses en
tiempos COVID 19, Centro de Salud Uripa — Chincheros, Huancavelica.
Conclusiones: Estado de nutricion de menor a 36 meses corresponde a riesgo de
baja talla para edad y anemia leve. Presente estudio refuerza los hallazgos por
Delgado et. al 2021, (10) y son similares a los hallazgos de Murillo 2020 (16).

Para cuidar el estado nutricional, debe seguir dieta saludable y equilibrada, rica en
frutas, verduras, granos enteros, proteinas magras y grasas saludables; asi como

evitar consumir procesados, ricos en grasas y azucares.

La enfermeria, como disciplina de la salud, tiene rol importante en promocion de
habitos alimentarios saludables y en prevencién de patologias relacionadas con
alimentacion. Para ello, es relevante que los profesionales de enfermeria conozcan
las necesidades nutricionales de los nifios menores a 5 afios, realicen valoracion
nutricional y ofrezcan recomendaciones personalizadas en funcion de las

necesidades y preferencias individuales.

En este sentido, la enfermeria tiene un rol clave en la educacion y el apoyo a las
madres para que adopten habitos alimentarios saludables en nifios menores a 5
afos, lo que puede contribuir significativamente en mejorar estado nutricional y

prevenir enfermedades relacionadas con la alimentacion.
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CONCLUSIONES

Conclusion general

El Impacto de COVID-19 relacionado al estado nutricional en nifios y nifias menores
de 5 afios, durante la pandemia, hubo significancia bilateral menor a 0,05,
aceptandose hipotesis que relaciona el impacto de COVID-19 y el estado nutricional,
dicho de otra manera, la pandemia afect6 el estado nutricional en nifios menores.
Conclusiones especificas
> En cuanto la relacion entre afeccion por contagio en la emergencia sanitaria
por coronavirus y el estado nutricional en nifios y nifias menores a 5 afos,
p=0.001 menor a 0.05, hay relacion entre ambas variables.
» En cuanto la relacion entre afeccion de la actividad fisica en la emergencia
sanitaria por coronavirus y el estado nutricional en nifios y nifias menores de

5 afos, p= 0.045 menor a 0.05, hay relacion entre ambas variables.
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» En cuanto la relacién entre afeccion de alimentacion en la emergencia
sanitaria por coronavirus y el estado nutricional en nifios y nifias menores de

5 afos, p= 0.000 menor de 0.05, hay relacion entre ambas variables.

RECOMENDACIONES

v' Socializar los resultados al personal del Centro de Salud Bellavista es
relevante, resaltando que la pandemia COVID-19 afect6 la salud en los nifios
y niflas menores de 5 afios por eso es importante estar atentos a cualquier
cambio en el estado nutricional de menores a 5 afios durante la pandemia. En
caso de preocupacién por una posible desnutricion o malnutricién, se debe
buscar asesoramiento y apoyo del personal de salud y nutricionistas
especializados.

v' Dado que los nifios y nifias pueden ser susceptibles a la infeccion COVID-19,
fundamental seguir recomendaciones de salud publica para prevenir el
contagio. Esto incluye lavado de manos regular, usar mascarillas cuando es

necesario y evitar contacto cercano con personas enfermas.
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v' Aunque las restricciones pueden limitar actividad fisica en aire libre, es
relevante fomentar la actividad fisica en casa. Realizar juegos activos, bailes o
ejercicios guiados por video pueden ayudar a mantener a los nifios y nifias
activos. Se recomienda minimo 1 hora de actividad fisica diaria para infantes
de edad preescolar.

v' Es fundamental garantizar alimentacion equilibrada y variada en menores a 5
afios. Asegurar acceso a alimentos saludables y nutritivos es esencial. Se
recomienda incluir frutas, verduras, proteinas magras, lacteos y granos
integrales en la dieta diaria. Limitar consumo de comida procesada y bebidas

azucaradas es importante para mantener una buena salud nutricional

ASPECTOS ADMINISTRATIVOS
Recursos
Los recursos requeridos seran humanos, materiales y técnicos.
Humanos: investigadores
o GUIZADO CHIPANA, Jeniferts Estefany
. HUANAHUE LLICAHUA, Yanet
Materiales:
o Laptop
o Hoja bond
. Impresora
o Lapiceros
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USB

Programas:

Internet

Word

Vancouver
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Cronograma de actividades

Actividades

2022

2023

Set

Nov

Dic

Ene-
Feb

Mar-
Abr

May-
Jun

Jul-
Agos

Set-
Oct

Elaborar el plan de investigacién

Realizar marco teorico

Realizar metodologia

Realizar aspectos administrativos

Solicitar revisién y observaciones de proyecto a asesora

Remitir subsanacion de observaciones de proyecto a asesora

Peticionar designacién de 2 docentes dictaminantes

Remitir subsanacion de observaciones a docentes dictaminantes

XXX [X|X[|X[X|X

XXX [X|X[|X[X|X

XXX [X|X[|X[X|X

Proceder con requerimientos de validez y otros de instrumento de
medicién nuevo

Peticionar inscripcién de proyecto de tesis

Ejecutar trabajo de campo

Realizar procesamiento de datos

XX [X| X [X[|X[|X|[X]|X[X|X|xX|0 >
" @

XX |X|[ X

XXX | X [X[X[|X[|X|X|X|X[X
XXX | X [X[X[|X[|X|X|X|X[X

XXX | X [X[X|X[|X|X|X|X[X

XX |X|[ X

X |X|X|[ X

XXX | X [X[X|X[X|X|X|[X[X

Desarrollar andlisis e interpretacién de datos con participacion de
investigadores y otros

Discusion de resultados con participacién investigadores y otros

Formulacién de conclusiones, recomendaciones y resumen con
participacion de investigadores

Solicitar revisién y observaciones de informe por asesora

Remitir subsanacién de observaciones de informe a asesora

Peticionar revision y observaciones de informe por dictaminantes

Remitir subsanacién de observaciones de informe a dictaminantes

Solicitar prueba de similitud de informe de tesis a universidad

Solicitar fecha y hora de sustentacion y defensa de tesis

Ejecutar sustentacion y defensa de informe presencial y/o virtual

X[ X X[ X [X
X [ X | X | X [X

XXX X [X | X

XXX | X [X

XXX X [X | X

XXX [ X [X [ X

XXX X [X | X

XXX X X%
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Presupuesto y financiamiento

Presupuesto

Descripcion Unidad Cantidad | Precio Total (s/.)
medida unitario (s/.)

Personal

Investigadoras Pasaje 10 12.00 120.00

Consumo 10 6.00 60.00

Alojamiento 10 15.00 150.00

Asesor Unidad 1 500.00 500.00

metoddblogo

Asesor Unidad 1 500.00 500.00

estadistico

Subtotal (a) 1 330.00

Bienes

Papel bond A- Millares 3 22.00 66.00

4

Materiales de Unidades 20 10.00 200.00

escritorio

Memoria USB Unidad 1 25.00 25.00

8MG

Subtotal (b) 291.00

Servicios

Internet Unidad 60 1.00 60.00

Digitacion y Unidad 1 50.00 50.00

formato

Impresiones Unidad 200 0.20 40.00

Anillados Unidad 3 3.50 10.50

Quemado de Unidad 5 5.00 25.00

CD-ROM

Subtotal © 785.00

Imprevistos | 1 500.00

Total 4 406.00

Financiamiento

Autofinanciado.
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