
4 
 

 

 

 

 

 

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD 

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA  

HABITOS ALIMENTICIOS Y ESTADO NUTRICIONAL EN 

NIÑOS MENORES DE 5 AÑOS DE LA INSTITUCION 

EDUCATIVA 6097 MATEO PUMACAHUA, SURCO-2023 

TESIS PARA OPTAR EL TÍTULO PROFESIONAL DE LICENCIADO 

EN ENFERMERÍA 

AUTORES: 

Bach. Paniura Chalco Jessica 

https://orcid.org/my-orcid?orcid=0009-0009-3300-3228 

Bach. Ángeles Coronado Eliseo Joel  

https://orcid.org/0009-0008-3001-0070_ 

ASESOR: 

Dr. MATTA SOLIS EDUARDO PERCY 

https://orcid.org/009-00010965-2377  

 

 

LIMA – PERÚ 

2023 
 

https://orcid.org/0009-0008-3001-0070_
https://orcid.org/009-00010965-2377


2 
 

AUTORIZACIÓN Y DECLARACIÓN JURADA DE AUTORÍA Y 

ORIGINALIDAD 

 
Yo, ANGELES CORONADO ELISEO JOEL, con DNI 74586406; en nuestra 

condición de autora de la tesis/ trabajo de investigación/ trabajo académico 

presentada para optar el TÍTULO PROFESIONAL (licenciatura en enfermería) de 

título “HABITOS ALIMENTICIOS Y ESTADO NUTRICIONAL EN NIÑOS 

MENORES DE 5 AÑOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 6097MATEO 

PUMACAHUA, SURCO-2023”, AUTORIZO a la Universidad María Auxiliadora 

(UMA) para reproducir y publicar de manera permanente e indefinida en su 

repositorio institucional, bajo la modalidad de acceso abierto, el archivo digital 

que estoy entregando, en cumplimiento a la Ley N°30035 que regula el 

Repositorio Nacional de Ciencia, Tecnología e Innovación de acceso abierto y su 

respectivo Reglamento. 

Asimismo, DECLARO BAJO JURAMENTO1 que dicho documento es ORIGINAL 

con un porcentaje de similitud de CATORCE POR CIENTO (12%) y que se han 

respetado los derechos de autor en la elaboración del mismo. Además, recalcar 

que se está entregando la versión final del documento sustentado y aprobado 

por el jurado evaluador. 

En señal de conformidad con lo autorizado y declarado, firmo el presente 

documento a los 27 días del mes de enero del 2024. 

 

 

 

ANGELES CORONADO ELISEO JOEL DR. MATTA SOLIS EDUARDO PERCY 
        74586406           42248126 

 

 



1 
 

AUTORIZACIÓN Y DECLARACIÓN JURADA DE AUTORÍA Y 

ORIGINALIDAD 

 
Yo, PANIURA CHALCO JESSICA, con DNI 73358187; en nuestra condición de 

autora de la tesis/ trabajo de investigación/ trabajo académico presentada para 

optar el TÍTULO PROFESIONAL (licenciatura en enfermería) de título “HABITOS 

ALIMENTICIOS Y ESTADO NUTRICIONAL EN NIÑOS MENORES DE 5 AÑOS 

DE LA INSTITUCION EDUCATIVA 6097 MATEO PUMACAHUA, SURCO-2023”, 

AUTORIZO a la Universidad María Auxiliadora (UMA) para reproducir y publicar 

de manera permanente e indefinida en su repositorio institucional, bajo la 

modalidad de acceso abierto, el archivo digital que estoy entregando, en 

cumplimiento a la Ley N°30035 que regula el Repositorio Nacional de Ciencia, 

Tecnología e Innovación de acceso abierto y su respectivo Reglamento. 

Asimismo, DECLARO BAJO JURAMENTO1 que dicho documento es ORIGINAL 

con un porcentaje de similitud de CATORCE POR CIENTO (12%) y que se han 

respetado los derechos de autor en la elaboración del mismo. Además, recalcar 

que se está entregando la versión final del documento sustentado y aprobado 

por el jurado evaluador. 

En señal de conformidad con lo autorizado y declarado, firmo el presente 

documento a los 27 días del mes de enero del 2024. 

 

 

 
  PANIURA CHALCO JESSICA  DR. MATTA SOLIS EDUARDO PERCY 

        73358187           42248126 

 
 
 
 

 



3 
 

 

 

 



5 
 

Índice general 

 

 
 

Resumen………………………………………………………………………………….. 5 

Abstract…………………………………………………………………………………… 6 

I. INTRODUCCIÓN………………………………………………………………………. 7 

II. MATERIALES Y METODOS…………………………………………………………. 21 

III. RESULTADOS………………………………………………………………………... 27 

IV. DISCUSION…………………………………………………………………………… 39 

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS…………………………………………………… 44 

ANEXOS…………………………………………………………………………………... 56 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



6 
 

Índice de Figuras 

 

Tabla 1. Datos sociodemográficos de los menores de 5 años de la Institución 

Educativa Mateo Pumacahua, Surco-2023 (N=86)…………………….…..…27 

Tabla 2. Datos sociodemográficos de las madres de los menores de 5 años de la 

Institución Educativa Mateo Pumacahua, Surco-2023 (N=86)……….…..….28 

Figura 1. Estado nutricional de los menores de 5 años de la Institución Educativa 

Mateo Pumacahua, Surco-2023 (N=86)………………………………….….…30 

Figura 2. Estado nutricional de los menores de 5 años de la Institución Educativa 

Mateo Pumacahua, Surco-2023, aula de 3 años “patitos” (N=28)………..…31 

Figura 3. Estado nutricional de los menores de 5 años de la Institución Educativa 

Mateo Pumacahua, Surco-2023, aula de 4 años “pollitos” (N=28)……….....32 

Figura 4. Estado nutricional de los menores de 5 años de la Institución Educativa 

Mateo Pumacahua, Surco-2023, aula de 5 años “ardillitas” (N=30)………..33 

Figura 5. Hábitos alimenticios de los menores de 5 años de la Institución Educativa 

Mateo Pumacahua, Surco-2023 (N=86)………………………………….……34 

Figura 6. Hábitos alimenticios en su dimensión tipos de alimentos de los menores de 

5 años de la Institución Educativa Mateo Pumacahua, Surco-2023 

(N=86)………………………………………………………………………………35 

Figura 7. Hábitos alimenticios en su dimensión frecuencia de alimentos de los 

menores de 5 años de la Institución Educativa Mateo Pumacahua, Surco-2023 

(N=86)………………………………………………………………………….…..36 

Tabla 3. Prueba de normalidad Kolmogórov-Smirnov………………………………….37 

Tabla 4. Prueba de Spearman para las variables estado nutricional y hábitos 

alimenticios en menores de 5 años de la Institución Educativa Mateo 

Pumacahua, Surco-2023 (N=86)………………………………………………...38 

Tabla 5. Prueba de Chi cuadrado para las variables estado nutricional y    hábitos 

alimenticios en menores de 5 años de la Institución Educativa Mateo 

Pumacahua, Surco-2023 (N=86)……………………………………………...39 

 



7 
 

Índice de Anexos 

 

Anexo A. Operacionalización de la variable ........ Error! Bookmark not defined.57 

Anexo B. instrumento de recolección de datos………………………………………59 

Anexo C. Consentimiento informado ................... Error! Bookmark not defined.62 

Anexo D. Resolución o dictamen del Comité de Ética………………………………64 

Anexo E. Validez del instrumento hábtios alimenticiosError! Bookmark not 

defined.65 

Anexo F. Confiabilidad del instrumento hábitos alimenticiosError! Bookmark not 

defined.66 

Anexo G. Evidencia del trabajo de campo 

(Fotos)…………………………………...Error! Bookmark not defined..67 

Anexo H. curvas de crecimiento infantil de la Organización Mundial de la Salud para 

niños menores de 5 años ………………………………………………………………68 

Anexo H. formato de diagnóstico del estado nutricional en menores de 5 años de la 

Institución Educativa Mateo Pumacahua, Surco-2023……………………………….74 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

_Toc27759709


8 
 

 

 

 

Resumen 

Objetivo: determinar la relacion entre hábitos alimenticios y estado nutricional en 

menores de 5 años de la Institución Educativa 6097 Mateo Pumacahua, Surco-

2023. 

Materiales y métodos: investigación cuantitativa, correlacional, transversal y 

descriptiva. La población estuvo conformada por 86 alumnos menores de 5 años de 

la Institución Educativa Mateo Pumacahua-Surco. La técnica de recolección para la 

variable hábitos alimenticios es la encuesta y el instrumento es un cuestionario 

debidamente validado el cual contiene 16 ítems agrupados en dos dimensiones. En 

la variable estado nutricional la técnica fue la observación y recolección de datos y 

el instrumento fue la curva de crecimiento en el carné de niño sano del Ministerio de 

Salud y la Organización Mundial de la Salud. 

  

Resultados: de acuerdo a la prueba estadística de Rho de Spearman, se obtuvo 

un resultado de -,001 por lo que se determinó que no existe relación entre las 

variables de estudio por lo que se rechaza la hipótesis alterna y se acepta la 

hipótesis nula. En cuanto a la variable estado nutricional, predomino el nivel 

adecuado con 56 (65%) alumnos, seguido de sobrepeso con 12 (13.9%) alumnos, 

9 (10.7%) padecen obesidad, 7 alumnos (8.1%) padece desnutrición aguda y 2 

(2.3%) desnutrición crónica. En la variable hábitos alimenticios 59 (68.6%) tienen 

hábitos saludables, 16 (18.6%) alumnos tienen hábitos poco saludables y 11 

(12.8%) alumnos tienen hábitos no saludables. En cuanto a las dimensiones 

frecuencia de alimentos y tipo de alimentos predomino el nivel hábito saludables 

con 45 (52.3%) alumnos y 47 (57.7%) alumnos respectivamente. 

Conclusiones: no existe relación entre las variables de estudios, en la variable 

estado nutricional predomino el nivel adecuado y en la variable hábitos alimenticios 
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como en sus dimensiones predomino el nivel hábitos saludables. 

Palabras clave: estado nutricional, hábitos alimenticios, menores de 5 años. 

 

Abstract 

Objective: determine the relationship between eating habits and nutritional status in 

children under 5 years of age at the Mateo Pumacahua 6097 Educational Institution, 

Surco-2023. 

 

Materials and methods: quantitative, correlational, transversal and descriptive 

research. The population was made up of 86 students under 5 years of age from the 

Mateo Pumacahua-Surco Educational Institution. The collection technique for the 

eating habits variable is the survey and the instrument is a duly validated 

questionnaire which contains 16 items grouped into two dimensions. In the nutritional 

status variable, the technique was observation and data collection and the 

instrument was the growth curve in the healthy child card of the Ministry of Health 

and the World Health Organization. 

  

Results: according to Spearman's Rho statistical test, a result of -.001 was obtained, 

so it was determined that there is no relationship between the study variables, so 

the alternative hypothesis is rejected and the null hypothesis is accepted. Regarding 

the nutritional status variable, the adequate level predominated with 56 (65%) 

students, followed by overweight with 12 (13.9%) students, 9 (10.7%) suffer from 

obesity, 7 students (8.1%) suffer from acute malnutrition and 2 (2.3%) chronic 

malnutrition. In the eating habits variable, 59 (68.6%) have healthy habits, 16 

(18.6%) students have unhealthy habits and 11 (12.8%) students have unhealthy 

habits. Regarding the dimension’s food frequency and type of food, the healthy habit 

level predominated with 45 (52.3%) students and 47 (57.7%) students respectively. 
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Conclusions: there is no relationship between the study variables, in the nutritional 

status variable the adequate level predominates and in the eating habits variable, as 

in its dimensions, the healthy habits level predominates. 

 

Keywords: nutritional status, eating habits, children under 5 years of age. 

 

I. INTRODUCCIÓN 

 

El organismo necesita diversos compuestos organicos para su homeostasis, normal 

crecimiento y desarrollo; de esto se deriva que el equilibrio entre el consumo y el 

desgaste es escencial, de los contrario un deficit degenera en bajo peso o 

enfermedades como anemia, mientras que el exceso tambien deriva en sobrepeso 

u obesidad, en ambos casos las consecuencias son graves en la adultez (1). 

En el caso de la anemia, se estima que más del 40% de la poblacion mundial menor 

de 5 años padecia esta enfermedad en el 2019, considerandose un serio problema 

de salud pública de acuerdo a las precisiones de la Organización Mundial de la 

Salud (2). Esto tiene una consecuencia muy negativa en la mortalidad infantil ya que 

se estima que diariamente fallecen más de 7 mil menores de cinco años por causas 

relacionadas con la malnutrición o formas agravadas, tomando en cuenta que 149 

millones de niños padecen anemia y 45 millones padecen de desnutrición aguda, 

en el mismo rango de edad (3). 

Esta misma entidad mundial denota que más del 5% de la población mundial en el 

mismo rango etario padece de que malnutrición por exceso (obesidad/sobrepeso), 

lo que vendría a ser más de 40 millones de menores en el 2021 (4). 

El Grupo de las Naciones Unidas para el Desarrollo Sostenible a traves de su 

informe anual en el 2020 indica que la cantidd de infantes menores de cinco años 

que padecen desnutrición pasaron los 74 millones de efectados en la region Asia-

Pacífico, de los cuales casi el 90% ya presente signos de retraso en el crecimiento 

y desarrollo (5). 

Por otro lado, Las Naciones Unidas emite un informe en el 2023 indicando que uno 

de cada tres infante padece de obesidad o sobre peso en el continente europeo, 
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con una tendencia sostenido de hasta el 61% sobre las cifras actuales para el 2035, 

señala la organización (6). 

En el medio oriente, la constantes convulsciones étnico-relogiosas han contribuido 

al aumento de desnutrición infantil, en tal sentido, en Yemén el 45% de infantes 

padece desnutrición cronica, y el 86% deficit de hierro; en Sudán casi el 14% padece 

desnutrición aguda y más del 36% tiene desnutrición cronica; en el Líbano, más del 

40% tiene anemia; por último, en Siria uno de cada cuatro menroes tienen acceso 

a alimentos basicos necesarios; en todas estas ciudades las cifras se relacionan a 

menores de cinco años sin hallar evidencia de sobrepeso/obesidad en el 2022 (7). 

Sin embargo, el continente africano es el más golpeado por la desnutrición al tener 

en el 2021 casi once millones de menores de cinco años padecen desnutrición 

aguda, teniendo la mayor concentración en paises de extrema pobreza como El 

Congo, Nigeria y Kebbi; por otro lado paises como Burkina Faso, Malí y Níger se 

encuentran actualmente en graves convulsiones sociales lo que desestabiliza la 

seguridad alimentaria en la region haciendo proclive a que más de cinco millones 

infantes preescolares no tengan acceso a alimentos adecuados (8). 

Estas datos se ven afirmados por la Organización de las Naciones Unidas para la 

Alimentación y la Agricultura (FAO), donde detalla que en el primer trismestre del 

2023, casi 17 millones de niños menores al quinquenio de edad padecen de 

malnutrición aguda, siendo estos menores los principales afectados por la escasez 

de alimentos adecuados poniendo en riesgo su normal desarrollo (9). 

Un caso proporcionalmente opuesto es el estadounidense, donde la incidencia de 

sobrepeso/obesidad en infantes ha ido en aumento de forma constante en la última 

década, evidenciandose que en el 2022 aproximadamente el 20% de esta población 

padece de obesidad lo que representa casi 15 millones de menores, teniendo a los 

hispanos, afrodescendientes y asiaticos como grupos etnicos con mayor incidencia; 

con la condicion socioeconomica entre media y baja (10). 

Otros tipos de estudios evidencian que en Estados Unidos, la tasa de obesidad en 

menores se incrementó hasta en un 33% en la última década, teniendo como 

principal factor de riesgo el ambiente familiar con costumbres alimentarias 

inadecuadas (malos hábitos alimenticios); conisderandose que la poblacion adulta 



12 
 

obesa alcanza hasta el 40% de la población total con un incremento del 30% en las 

dos últimas décadas hasta el 2023 (11). 

Dentro de la región latinoamericana en el 2022 la desnutrición alcanza casi el 6% 

de la poblacion pediatrica, mientras que en El Caribe la tasa casi llega al 17%, en 

ambos casos se evidencia un incremento con respecto al año anterior, siendo uno 

de los principales factores las consecuencias por la pandemia del COVID 19 que 

incrementó la canasta familiar básica (12). 

Esta tambien se ve reflejado en la region a traves del 21% de menores de 5 años 

que padecen de anemia, especialmente las poblaciones de pobreza y extrema 

pobreza durante el 2019, esta cifra evidencia cierta reduccion de la tasa en 

comparacion con años anteriores aunque aún se considere una tasa elevada por lo 

que la lucha contra la anemia infantil es un eje central dentro de las politicas de 

salud de los gobiernos en la región (13). 

En contraste, también se evidencia una alta tasa de obesidad en la población infantil 

latinoamericana al alcanzar el 7.5% aproximadamente lo que seria casi 4 millones 

de menores en el 2020; este tipo de malnutrición también ha tenido un crecimiento 

sostenido teniendo como principales factores la facilidad de acceso a alimentos 

procesados y un cultura sobre nutrición familiar deficiente (14). 

En ambos casos de malnutricion la principal consecuencia ha sido que casi el 12% 

de los menores de 5 años en Latinoamérica ha tenido deficiencias o retraso en el 

crecimiento y desarrollo durante el 2022, aumentado notablemente la incidencia de 

patologías asociadas a comorbilidades como la hiperglucemia o la hipertension 

arterial ya que se ha demostrado que en la región latinoamericana es donde mayor 

costo económico existe al momento de acceder a una dieta adecuada (15). 

Dentro de la realidad nacional se ha evidenciado que durante el 2021 el 24% de los 

niños menores de 5 años padecía de desnutrición crónica, es decir uno de cada 

cuatro niños, situación que se ve agravada por la pandemia del COVID 19, 

especialmente en zonas rurales donde la seguridad alimentaria es precaria y se 

tiene que recurrir a alternativas poco saludables para subsistir (16). 

El Ministerio de Salud reporte que en el primer trimestre del 2023 se reportaron casi 

300 mil casos nuevos de anemia ferropenica con Lima, Piura y Cajamarca con los 
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departamentos con mayor incidencia sumando entre los tres casi 60 mil casos, 

donde la anemia leve tiene mayor incidencia seguido de anemia moderada y 

finalmente anemia severa (17). 

Especialmente en Lima, donde el Consejo Regional de Lima Metropolitana indica 

que al cierre del año 2022 se teníam informes sobre 10 mil casos de desnutricion 

aguda, mientras que la desnutricion crónica alcanzaba al 11.7% de la poblacion 

infantil, donde los distritos de San Juan de Lurigancho, Puente Piedra y San Martín 

de Porres son los distritos más afectados por la anemia con casi 21 mil caso nuevos 

por esta patología (18). 

En contraparte EsSalud informa que en el 2019 dos milllones y medio de menores 

de cinco años padecía de sobrepeso/obesidad, dicha institución indica que la 

princiapl razon son los malos hábitos alimeticios adquiridos durante la pandemia, 

además del sedentarismo que implica la inmovilización social, advirtiendo del riesgo 

de padecer enfermedades cardiovasculares, metabólicos u hormonales sino se 

modifican estos malos hábitos alimenticios (19). 

Por otro lado, también el Ministerio de Salud reporta que en el 2022 uno de cada 

diez menores de cinco años padece malnutrición por exceso; de tal forma que el 

6.4% de la poblacion en este rango etario padece de sobrepeso y el 2% padece de 

obesidad, siendo los principales factores de riesgo el sedentarismo derivado de las 

restricciones por el COVID 19 y la falta de buenos hábitos nutricionales (20).  

Estos datos se refuerzan con los resultados de organizaciones internacionales 

como el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) donde se señala 

que entre el 2022 y el 2023 casi el 9% de los menores de 5 años padecía sobrepeso 

en toda el territorio nacional, donde el la proporción de incidencia entre areas 

urbanas y areas rurales es de 2 a 1 (21). 

De acuero al Análisis de Situación de Salud (ASIS), en la Red Integrada de Salud 

que comprende los distritos de Barranco, Chorrillos y Surco; en el 2021 la anemia 

fue la segunda causa de consulta externa en menores de 0-11 años con 8.2%, 

desnutrición o deficiencias nutricionales fue la cuarta causa con 6.3% y la obesidad 

fue la novena causa con 3.5%; es decir del total de consultas durante el 2021, 

aproximadamente el 18% fueron por causas de problemas nutricionales (22). 
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A raíz de esta evidenica se hace de suma importancia el estudio del estado 

nutricional y su relacion con los habitos alimenticios ya que se pueden reconocer 

factores de riesgo relacionados con la malnutrición en menores, lo que podría 

derivar en enfermedades en las siguientes etapas del ciclo vital del menor. 

La nutrición del menor se relaciona directamente con su estado de salud y nivel de 

desarrollo, por tal motivo es fundamental que su alimentacion sea la más adecuada 

de acuerdo a la factores como edad, sexo, gasto energetico y entorno para que 

pueda tener un estado de salud óptimo a traves de una respuesta inmune adecuada 

y prevencion de enfermedades no transmisibles (23). 

De esto deriva el concepto de estado nutricional que corresponde a la equivalencia 

entre las necesidades nutricionales y los aportes alimenticios que tiene la persona 

para satisfacer estas necesidades lo cual se refleja a traves de una condicion 

física/mental adecuadas para un normal desenvolvimiento y desarrollo del menor 

elevando la calidad de vida (24). 

El estado nutricional se encuentra influenciado por factores como: educacion, 

disponibilidad de alimentos, nivel economico familiar, saneamiento ambiental, 

prácticas de lactancia, aprovechamiento de los alimentos por el organismo, entre 

otros; los cuales interactuan entre sí, tomando en cuenta que muchos de estos 

factores se desarrollan dentro del seno familiar por lo que se debe considerar a la 

familia como fuente primaria para el estado nutricional del menor (25). 

Para determinar el estado nutricional se hace uso del índice de masa corporal (IMC), 

que resulta del cáculo donde se toma en cuenta la talla, el peso y la edad del menor, 

para luego ubicar el resultado en la tablas de las cruvas de crecimiento, esta 

herramienta fue creada por la OMS para determinar el estado nutricional del menor 

a través de los percentiles donde se ubica en la tabla (26). 

De este modo al término el cálculo se identifica el estado nutricional: bajo peso es 

menor al percentil 5, peso adecuado es entre percentil y percentil 85, sobrepeso es 

entre percentil 85 y perncentil 95; por último obesidad es superior al percentil 95; 

cabe indicar que el Ministerio de Salud usa esta herramienta de la OMS para 

mantener una adecuada vigilancia de la salud infantil a través de los programas de 

crecimiento y desarrollo en los establecimeintos de salud (27). 
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Por otro lado, los hábitos alimenticios son actitudes o comportamientos cíclicos 

sobre la calidad, cantidad y frecuencia de la alimentación lo que motiva a las 

personas a consumir determinados tipos de alimentos (dieta diaria), las cuales se 

encuentran influenciados por aspectos sociales y culturales de cada region (28). 

En consecuencia son acciones intencionadas interiorizadas dentro de la actividad 

social comín ya que son acciones destinadas a satisfacer las necesidades 

nutricionales de las personas siendo segestionada por las costumbres familiares y 

capacidad de proveer de los padres; entonces es en la familia donde los hábitos 

alimenticios toman forma de manera progresiva por lo que las costumbres, la 

religion y creencias son modeladores de estas hábitos (29). 

Desde esta perspectiva la familia desempeña un rol fundamental en la modulacion 

de los hábitos alimenticios ya que es en el entorno familiar donde se cimienta la 

cultura nutricional, estilos de vida y selección de alimentos, sirviendo como base par 

que el menor proyecte lo aprendido en su etapa adulta por lo que las buenas 

constumbres derivan en adultos funcionales nutricionalmente hablando (30). 

Los hábitos alimenticios tienen como fin mantener una poblacion sana mediante un 

balance óptimo del gasto calorico y el consumo energetico, esto permite al menor 

realizar sus actividades diarias con total normalidad mejorando su desarrollo y 

crecimiento a la par que previene enfermedades no transmisibles y por la 

manutencion de una respuesta inmune adecuada (31). 

En especial en la etapa de la primera infancia donde se evidencia el mayor nivel de 

desarrollo psicomotor en el ciclo vital, por lo que se considera que necesita todos 

los grupos alimenticios disponibles, una hidratacion adecuada, actividad física y 

cuidados necesarios ya que también se considera que el menor aún se encuentra 

en proceso de adaptación a su entorno (32). 

Sin embargo, malos hábitos nutricionales derivan en enfermedades dependiendo 

de la alteración de estos hábitos, de esta forma la malutrición por déficit provoca 

primordialmente anemia, en especial del tipo ferropénica, que consiste en la 

disminucion de lo globulos rojos, en especial de la proteína hemoglobina, la cual 

limita los procesos metbolicos del menor, sobre todo en la respuesta inmune por lo 

que expone al menor a diversas enfermedades (33). 
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Dentro de la malnutrición por exceso se encuentra el sobrepeso y la obesidad que 

es entendido como acumulacion de tejido adiposo (grasa corporal) que eleva el nivel 

de IMC, lo que resulta dañino para el menor, provocando reduccion en la capacidad 

fisica y respiratoria, dolor por inflamacion en las articulaciones y empeoramiento de 

la calidad de vida en general; ademas de la predisposicion de padecer hipertensión 

arterial y/o diabetes mellitus (34). 

En ambos casos, la aparicion de estas enfermedades resulta de un proceso 

continuo de deterioro parental como malas costumbres en alimentacion, falta de 

educación nutricional de los padres, pobreza que limita el consuno adecuado de 

alimentos; siendo este proceso constante pudiendo ser intencional (agresion 

familiar) o no intencional que denotaría negligencia en la crianza (35). 

Así dentro de las dimensiones de los hábitos alimenticios se encuentra el tipo de 

alimento que necesita el menor, donde se dividen según grupos de alimentos, 

empezando por los alimentos energeticos los cuales proveen de azucares y grasas 

para poder transformados en energia, siendo aprovechados por el menor en el 

desenvolvimiento de sus actividades diarias (36). 

Este tipo de alimentos se componen escencialmente de almidones (cadenas de 

azúcar) que conforman los carbohidratos (glucosa) que son aprovechados a través 

de procesos celulares metabolicos para la liberacion de energía; en el caso de los 

infantes, debido a la constante interaccion que tiene éste con el entorno debido al 

proceso de descubrimiento y adaptacion debe ser más del 40% de la dieta diara, 

las cuales se encuentra en frutos sean frescos o secos, cereales y legumbres (37). 

Se debe tener en cuenta que estos azúcares son de origen natural y de consumo 

directo, por lo que los productos azucarados como las bebidas gasificadas, zumos 

envasados o energizantes artificiales, representan un riesgo para el desarrollo de 

diabetes o parasitosis en primera instancia, pudiendo llegar a desarrollar 

enfermedades oncologicas o neurodegenerativas en la adultez (38). 

Otro tipo de alimento nocivo son las golosinas las cuales tienen cantidades de 

azúcares añadidos, conservantes, colorantes y alto contenido calorico, las cuales 

predispone al menor de padecer patologías estomacales como diarrea o parasitosis; 

siendo consumidos por los infantes debido al fácil acceso, saborizantes que lo 
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hacen de atractivo consumo y bajo costo (39)  

Sin embargo el consumo de estos productos aumentó en más del 40% en estos 

últimos 10 años en el mundo, especialmente en la poblacion infantil debido al 

facilismo de consumo y adquisicion por parte de los padres quienes lo incluyen 

dentro de la dieta, especialemente en las loncheras escolares (40). 

Otro grupo energético son los constructores, los cuales tiene como unidad escencial 

los aminoacidos que componen las proteínas, este tipo de nutriente es encargado 

del desarrollo muscular y crecimiento del menor a traves de la formacion de tejido, 

regulacion de actividades metabólicas y composicion del sistema inmune, teniendo 

en cuenta si la proteína es de origen animal o vegetal (41). 

Al respecto se ha demostrado que la proteína de origen animal como las carnes y 

lacteos con sus derivados tienen mejor biodisponiblidad y aprovechamiento en el 

organismo que las proteínas de origen vegetal como en las menestras o vegetales; 

sin embargo, las proteínas de origen animal tienden a generar mayores problemas 

gástricos que las de origen vegetal (42). 

El último gurpo son los alimentos reguladores, los cuales controlan los proceso 

metabolicos del organismo, actuando como enzimas, transportadores o realizando 

funciones de modulacion en el hipotalamo, también se encargan de la regeneacion 

celular, del crecimiento y diferenciacion sexual (43). 

Dentro de este grupo destacan las vitaminas que son liposolubles o hidrosolubles, 

las cuales son componentes de hormonas, catalizadores y reguladores enzimáticos, 

siendo su sintetizacion exclusivamente a traves de la alimentacion ya que el 

organismo no puede generarlo a traves de reacciones metabolicas internas (44). 

Dentro de este conjunto de micronutrientes destacan los minerales que tienen 

función catalizadora y de coadyudantes enzimáticos, destacando el calcio y el 

hierro; los cuales son escenciales en el crecimiento cuyo deficit es causa de 

patologias osteoarticulares y anemia ferropenica respectivamente (45). 

La última dimensión de los hábitos alimenticios corresponde a la frecuencia de 

alimentos que se debe tener, sobre el particular se recomienda tener cinco comidas 

al días, siendo tres principales: desayuno, almuerzo y cena; y dos intermedios 

lonchera o merienda y lonche para cubrir adecuadamente las necesidades caloricas 
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del menor de acuerdo a, desgaste que realiza a lo largo del día (46). 

Debido al crecimiento de hasta 7 cm al año y una ganancia de peso en promedio de 

3 kg anuales en el preescolar, se debe considerar una alimentacion con un aporte 

energético de entre 1300 a 1800 Kcal/día, dependiendo de la activdad física que 

realiza, debiendose distribuir en 20% al desayuno, 10% merienda de media 

mañana, 35% almuerzo, 10% lonche y 25% en la cena (47). 

El gobierno nacional en un intento de combatir tanto la malnutrición por deficiencia 

como por exceso, emite las Guías Alimentarias para la Población Peruana-2019, la 

cual establece las directrices sobre una nutrición adecuada para la población en los 

diferentes ciclos vitales, en este documento se cimienta la predileccion de alimentos 

naturales, preparacion de los platillos con los alimentos oriundos nacionales y 

práctica de vida saludable (48). 

Para el caso de los carbohidratos es recomendable una dieta donde este 

macronutriente alcance un poco más del 40% de la dieta diaria, teniendo en cuenta 

que este tipo de nuntriente se encuentra principalmente en frutos dulces o secos, 

cereales de todo tipo y tubérculos, se debe añadir que esta recomendación implica 

un desgaste calorico considerable considerando las actividades diarias (49). 

En el caso de las proteínas, en el menor preescolar la presencia de este nutriente 

puede ser de hasta un gramo por kilo de peso, por lo que su consumo debe ser 

entre 0.7 a 0.9 gr por kilo de peso, especialmente por el desarrollo osteo-muscular 

que experimenta el menor, encontrandose este nutriente en carnes de cualquier 

color y lacteos con sus derivados respectivamente (50). 

Tanto los hábitos alimenticios como el estado nutricional se encuadra dentro de la 

educación en salud, el cual tiene como meta dirigir y estimular de forma positiva las 

costumbres de las personas, en este caso en específco se basa en el area de la 

nutrición por lo que direccionar y modificar las prácticas alimenticias de las personas 

o familiar en pro del bienestar nutricional de los menores es escencial para un 

normal desarrollo y crecimiento del menor (51). 

Por ende la educacion en salud se encuentra dentro de las estrategias de la 

promocion de la salud, el cual implementa recursos y acciones para mejorar la salud 

de la comunidad a través de la prevencion, derivando en una comprension correcta 
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de la comunidad de estas estrategias, las cuales toman las acciones necesarias, 

denominandose este resultado como alfabetización en salud (52). 

Así mismo la promocion de la salud es parte fundamental de la salud pública la cual 

implemente políticas dentro de las actividades para la prevencion de enfermedades 

mediante la modificacion o eliminacion de factores de riesgo, mejorando la calidad 

de vida de la comunidad, quienes son partícipes en la implementación de estas 

políticas, lo que deriva en la elevación de las personas o la comunidad de su 

autonomía en salud (53). 

Es por eso que dentro de la presente investigación se considera la teoría de la 

promoción de la salud postulado por Nola Pender como teoría de enfermería central, 

ya que la autora enfatiza la importancia de la prevención de las enfermedades 

mediante la adquisición de conocimiento y posterior modificación de 

comportamientos nocivos para la salud en las personas, donde la decisión de 

modificacion de los factores de riesgo nace de la asimilación y entendimiento de la 

informacion adquirida por la persona (54). 

Para ello el rol de enfermería según la autora es la de educador (a), que sirve de 

guía para las personas donde imparte informacion detallada de los beneficios en el 

proceso de modificacion de comportamientos no saludables y el impacto positivo 

que se tiene en la calidad de vida, por ende, el profesional de enfermeria tiene el 

obejtivo de mejorar la salud de las personas (55). 

Para ello el personal de enfermería tiene que elaborar estratgias de motivacion, 

adaptacion y control de la informacion que se brinda ya que cada poblacion tiene 

caracterisitcas específicas, por ello los procesos de asimilacion y cambio son 

paulatinos y debe encontrarse bajo supervisión regular, este proceso debe 

ejecutarse en todos los niveles de atención (56). 

 

Sotomayor (57), en Los Ríos-Ecuador, en el año 2019, realizó una investigación 

titulada: “hábitos alimentarios y su relación con el estado nutricional de los 

preescolares de la Unidad Educativa Darío C. Guevara ubicada  en la Parroquia El 

Salto Cantón Babahoyo mayo-septiembre 2019”. El principal objetivo fue determinar 

la correlacion entre las variables mencionadas. Tesis descriptvo, transversal y  
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correlacional. Se estudió una población consitituida por 50 preescolares de la unidad 

educativa en mención. La técnica usada dentro de la variables estado nutricional 

fue la observacion y en la otra variable fue la encuesta; mientras que el instrumento 

en la primera variable fue la escala de IMC de la OMS y en la segunda variable se 

aplicó un cuestionario debidamente validado a los padres de los menores. Los 

resultados indican que el 52% de los menores evaluados tienen un peso normal, 

30% tiene sobrepeso, 10% bajo peso y 8% obesidad dentro de la variable estado 

nutricional, mientras que el 70% de los padres no conocen el contenido nutricional 

de los alimentos que consumen los menores, el 60% tienen una frecuencia de hasta 

5 comidas al día, 32% más de 5 comidas al día y el 8% hasta 3 comidas al día; el 

60% del total consume azúcares hasta 3 veces al día, 30% dos veces al día y 10% 

una vez al día. Por último, el 80% de los padres no tienen conocimiento sobre las 

enfermedades derivadas por malnutrición; estos resultados demuestran la relación 

existente entre las variable estado nutricional con hábitos alimentarios. 

Qiumis (58), en Manabí, durante el año 2020 realizó una tesis titulada: “estado 

nutricional y hábitos alimentarios en niños menores de 3 años”. El objetivo principal 

fue determinar el nivel del estado nutricional y establecer los hábitos alimentarios 

dentro de la población diana. Tesis descriptivo, transversal, prospectivo y 

cuantitatia. La población fueron 53 menores del Centro de Desarrollo Infantil Nuestra 

Señora de la Merced. Para la variable estado nutricional se usó la cuantificacion de 

datos reflejado dentro de las medidas antripométricas e indicadores de IMC, 

mientras que para la variable hábitos alimentarios se usó como técnica la encuesta 

y el instrumento una encuesta aplicados a los padres de los menores. Los 

resultados evidencian que el 63% del total tiene un IMC adecuado para la edad, 2% 

padece de sobrepeso, 2% padece de desnutrición, el 26% se encuentra dentro de 

riesgo de obesidad y sobrepeso, mientras que el 7% se encuentra en riesgo de 

desnutrición. 

López (59) en Ecuador, en el año 2019, desarrolló una tesis titulada: “hábitos 

alimentarios y estado nutricional en niños/as menores de cinco años, del Centro de 

Desarrollo Integral (CDI) “Sara Espíndola de Burbano”, Tulcán, 2018”. determinar la 

relacion entre ambas variables fue el objetivo central de la investigación. Tesis 
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cuantitativa, descriptiva y transversal. La población estuvo conformada por 63 

menores de la institución mencionada. Para la variable hábitos alimentarios la 

técnica fue la encuesta mientras que el instrumento es un cuestionario debidamente 

validado y aplicado a los padres de los menores, en la variable estado nutricional 

se aplicó la medición antropométrica de acuerdo a los estandares determinados por 

la OMS. Los resultados evidencian que el 4.8% de los menores padecen de 

sobrepeso, el 3.2% presente bajo peso, el 15.9% evidencia retraso en la talla y el 

4.7% presenta baja talla para la edad. Sobre los hábitos alimentarios, el 39.6% 

consume alimentos fritos y el 47.6% alimentos cocidos, el 71.4% tiene hasta 5 

comidas al día, el 15.9% tiene tres comidas al día y el 12.7% tiene más de 6 comidas 

al día; sobre los horarios de alimentación, el 34.9% tiene horarios fijos casi siempre 

de comidas, 28.6% tiene horarios variables y el 14.3% siempre tiene horarios fijos 

de consumo. Sobre las actividades que se realiza mientras se alimenta, el 36.5% lo 

hace viendo televisión, 22.2% juega con le celular, 12.7% escucha musica, el 14.2% 

mira videos y el 19% juega con los juguetes. 

Idrogo (60) en Cajamarca, en el año 2022, realizó una tesis titulada: “hábitos 

alimentarios y estado nutricional en preescolares . Iglesia del Nazareno Cuyumalca-

Chota, 2021”, cuyo objetivo principal fue definir la relación entre ambas variables. 

Tesis correlacional, no experimental y de corte transversal. La población estuvo 

conformada por 70 madres cuyos menores preescolares estudian en la mencionada 

institución educativa. La técnica usada en la variable estado nutricional fue la 

observacion y el instrumento fue la escala de desarrollo infantil propuesto por el 

MINSA, mientras que en la variable hábitos alimentarios se usó como técnica la 

encuesta virtual y como instrumento un cuestionario adecuadamente validado y 

aplicado a las madres de los preescolares. Dentro de la relacion entre variables 

peso/edad con la dimension poco saludable/no saludable existe una relacion “D” 

Somers de 0.519. dentro de la  dimension peso talla con las dimensiones saludable 

y no saludable existe una relación “D” Somers de 0.389. para la relación talla/edad 

con las dimensiones saludable/no saludable existe una relacion “D” Somers de 

0.400. 

Morales (61) en Ayacucho, en el año 2023, realizó una investigación que llevó por 
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título: “Hábitos alimentarios y estado nutricional en niños de 2 a 5 años del Puesto 

de Salud Yuruccahuasi, Parinacochas-Ayacucho, 2022”. El objetivo central fue 

determinar la correlación existente entre ambas variables. Investigación no 

experimental, transversal y correlacional. La población fueron 30 menores que 

asisten al mencionado centro de salud. Como técnica se usó la encuesta en la 

variable estado nutricional fue la revision documental de las historias clínicas de los 

menores mientras que para la variable hábitos alimentarios se utrilizó la encuesta 

como técnica mientras que como instrumento se usó un cuestionario 

adecuadamente validado y aplicado a las madres de los menores. Los resultados 

evidencian que 70% de los menores tienen hábitos alimentarios adecuados 

mientras que el resto de la población presentan deficiencias asociadas 

principalmente a la situación economica de los padres. 33.3% presenta estado 

nutricional adecuado, mientras que el 66.7% presenta estado nutricional 

inadecuado comprendiendo 10% baja talla para la edad, 6.7% desnutricion, 30% 

bajo peso para la edad y 20% sobrepeso/obesidad; por lo que se determina la 

relación directa entre ambas variables. 

Villa (62), en Ica, en el año 2020, realizó una tesis titulada: “Hábitos alimenticios y 

estado nutricional en niños de 1 a 5 años de edad en el Puesto de Salud Condorrillo 

Alto, Chincha 2020”. El objetivo fue determinar la relación que existe entre ambas 

variables. Tesis cuantitativo, descriptivo, no experimental-correlacional. La 

poblacion estuvo conformada por 100 menores y sus respectivas madres que 

asisten al mencionado puesto de salud. La técnica usada fue la observacion y el 

instrumento fue una ficha de evaluación de peso y talla en la variable estado 

nutricional, en el caso de la variable hábitos alimentarios, lse empleó como técnica 

la encuesta, del mismo modo se usó como instrumento un cuestionario elaborado y 

validado por la misma tesista aplicandose a las madres de los menores en mención. 

Los resultado evidencia que el 95% presente hábitos alimentarios adecuados 

mientras que el 5% tiene hábitos inadecuados. En la variable estado nutricional, el 

84% presenta un estado adecuado, mientras que el 16% presenta alteraciones 

donde se comprenden que el 14% tiene inadecuado peso/talla, 10% inadecuado 

peso/edad y 6% inadecuado talla/edad. En la correlacion entre ambas variables se 
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sometió a la prueba de Rho Spearman donde dio como resultado 0.401 

evidenciando como correlacion moderada. 

Dentro de la justificación teorica se destaca que la presente investigación actualiza 

los datos ya existentes con nuevos datos constrastables así como refuerza la linea 

de investigación sobre promoción de la salud dentro del espacio geografico 

seleccionado. 

En la justificación práctica la investigación permite esquematizar las intervenciones 

de enfermeria sobre educación en salud de forma específica para el tipos de 

población, destacandose la adaptabilidad de las intervenciones de enfermería. 

Dentro de la justificación social, la presente investigación refuerza el conocimiento 

de la población sobre nutrición dentro de los menores preescolares lo que puede 

hacerse extensivo hacia otro tipo de población, abrindo camino para mejorar la 

nutrición de la población en general. 

Sobre la justificación metodológica, la investigación hace uso estricto de método 

científico para la obtención de resultados confiables, además se promueve el uso 

de un instrumento adecuado para llegar a un resultado fiable. 

 

El objetivo principal es determinar la relacion entre hábitos alimenticios y estado 

nutricional en menores de 5 años de la Institución Educativa Mateo Pumacahua, 

Surco-2023 
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II. MATERIALES Y METODOS 

 

2.1. ENFOQUE Y DISEÑO DE INVESTIGACION 

La presente investigación es de cuantitiva ya que hace uso de herramientas 

estadisticas para la medicion de la variable, del mismo modo es correlacional ya 

que establece la asociación (relación) que existe entre las variables (63). Sobre el 

diseño metodológico se considera no experimental ya que las variables no 

experimentan alteración en todo el proceso de investigación, se le considera 

transversal ya que el uso del instrumento (recoleccion de datos) se realiza en un 

momento en específico, por último la investigación es descriptiva porque establece 

las propiedades de un fenomeno en específica como la variables (64). 

 

2.2. POBLACION 

En la presente investigación se considera como población de estudio a los menores 

de 5 años que asisten a la Institución Educativa 6097 Mateo Pumacahua, ubicado 

en la Av. Santa Rosa s/n en la Urbanización Mateo Pumacachua en el distrito de 

Surco. De acuerdo a la directora de la mencionada institución, al mes de noviembre 

del 2023 se cuenta con 86 alumnos menores de 5 años distruibuidos de la siguiente 

manera: aula “patitos” de 3 años con 28 alumnos, aula “pollitos” de 4 años con 28 

alumnos y aula “ardillitas” de 5 años con 30 alumnos. De acuerdo a los criterios de 

inclusión y exclusión se realiza la investigación con el total de la población por lo 

que no se determina muestra alguna. 

 

Criterio de inclusión 

 Alumnos que asisten regularmente con registro de matricula en la 
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mencionada institución educativa. 

 Alumnos que se encuentren dentro del rango etario en el nivel educativo de 

preescolar. 

 Padres que acepten participar en la presente investigación a través del 

correcto llenado del consentimiento informado. 

 

Criterios de exclusión 

 Padres que tengan más de un menor dentro de la población seleccionada 

(hermanos). 

 Padres con menores con patología diagnosticada que conlleve alteraciones 

nutricionales. 

 Alumnos que no se encuentren debidamente matriculados o que no tengan 

asistencia regular a la institución educativa: ejm. Alumnos libres. 

 Alumnos mayores de cinco años o que no se encuentren en la nivel 

preescolar en la institución mencionada. 

 Padres que no tengan intención de participar en la investigación negandose 

a firmar el consentimiento informado. 

 

2.3. VARIABLES DE ESTUDIO 

Variable dependiente: estado nutricional 

Definicion conceptual: se denomina estado nutricional a la equivalencia entre las 

necesidades nutricionales y los aportes alimenticios que tiene la persona para 

satisfacer estas necesidades lo cual se refleja a traves de una condicion 

física/mental adecuadas para un normal desenvolvimiento y desarrollo del menor 

elevando la calidad de vida (24). 

Definicion operacional: se denomina estado nutricional a la equivalencia entre las 

necesidades nutricionales y los aportes alimenticios que tienen los preescolares de 

la Institución Educativa Inicial Mateo Pumacahua, para satisfacer estas 

necesidades, lo cual se refleja a traves del peso/talla, peso/edad y talla/edad 

adecuadas para un normal desenvolvimiento y desarrollo del menor elevando la 
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calidad de vida.  

 

Variable independiente: hábitos alimenticios 

Definición conceptual: son actitudes o comportamientos cíclicos sobre la calidad, 

cantidad y frecuencia de la alimentación lo que motiva a las personas a consumir 

determinados tipos de alimentos (dieta diaria), las cuales se encuentran 

influenciados por aspectos sociales y culturales de cada region (28). 

Definicion operacional: son actitudes o comportamientos de los menores de 5 

años de la Institución Educativa Mateo Pumacahua  que son cíclicos sobre la 

calidad, cantidad y frecuencia de la alimentación lo que motiva a las personas a 

consumir determinados tipos de alimentos (dieta diaria), las cuales se encuentran 

influenciados por aspectos sociales y culturales de cada region; la cual será medido 

por un cuestionario validado adecuadamente. 

 

Para la consecucion de los objetivos trazados se establecieron las siguientes 

hipotesis a demostrar:  

 

Hipotesis alterna (Hi): existe relación entre los hábitos alimenticios y el estado 

nutricional de los menores de 5 años de la Institución Educativa Mateo Pumacahua, 

Surco-2023. 

 

Hipótesis nula (H0): no existe relación entre los hábitos alimenticios y el estado 

nutricional de los menores de 5 años de la Institución Educativa Mateo Pumacahua, 

Surco-2023. 

 

2.4. TECNICA E INSTRUMENTO DE INVESTIGACION 

Como técnica se usó la recolección de datos en el caso de la variable estado 

nutricional y como instrumento fue la medicion antropométrica que figura en el 

carnet del niño sano en el periodo  

de noviembre-diciembre del 2023. Para el caso de la variable hábitos alimenticios, 



27 
 

como técnica se usó la encuesta y el instrumento fue el cuestionario sobre hábitos 

alimenticios creado por Romero (65) a traves de su investigación titulada: “hábitos 

alimentarios y estado nutricional en niños y niñas de 4 años de la Institución 

Educativa Inicial, N° 049 “Mis Primeros Pasos”, Andrés Araujo Morán, Tumbes 

2020”. Este instrumento consta de 16 ítmes agrupados en dos dimensiones: tipos 

de alimentos y frecuencia de alimentos. 

El cuestionario contiene preguntas cerradas de respuesta múltiple (3 alternativas) 

teniendo tres tipos de respuestas: 1 punto para hábitos alimentarios no saludables, 

2 puntos para hábitos alimentarios poco saludables y 3 puntos para hábitos 

alimentarios saludables. El puntaje se realiza de acuerdo a la sumatoria de puntos 

obtenidos: 33-48 hábitos saludables, 17-32 puntos para hábitos poco saludables y 

1-16 puntos para hábitos no saludables (65). 

 La validez del instrumento fue realizado a través de juicio de expertos demostrando 

un resultado entre “excelente” y “bueno” sobre la congruencia de ítems, amplitud de 

contenido, redacción de los ítems, claridad y precisión y pertinencia; demostrando 

una validez óptima para su uso. Al respecto de la confiabilidad, el instrumento fue 

sometido a la prueba de alfa de Cronbach obteniendo como resultado 0.917 lo que 

demuestra una alta confiabilidad para su aplicación (65). 

2.5. PROCEDIMIENTO PARA LA RECOLECCION DE DATOS 

2.5.1. Autorización y coordinaciones previas para la recolección de datos 

Para el trabajo de campo se realizó la solicitud correspondiente a la Escuela 

Profesional de Enfermería de la Universidad María Auxiliadora ubicado en Av. Canto 

Bello s/n-paradero 2 de Av. Canto Grande para la respectiva acreditación como 

tesistas. Posteriormente se realizó la solicitud respectiva a la dirección de la 

mencionad centro educativo para establecer un día y hora específica para proceder 

a realizar el trabajo de campo, del mismo modo, se realizó la solicitud verbal a cada 

profesora de cada aula para establecer el orden en la recolección de datos. 

2.5.2. Recolección de datos 

La recoleccion de datos se ejecutó durante el mes de noviembre del año 2023, 
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estableciendose un día para cada aula en la recoleccion de datos para ambas 

variables por lo que se hizo la coordinacion con las madres a traves de los grupos 

de whatsapp de cada aula.  

 

 

 

2.6. MÉTODOS DE ANÁLISIS ESTADÍSTICOS 

Para la realización del estudio analítico, descriptivo y estadístico de las variables de 

estudio en la investigación, se realizó la verificación y codificación de los datos 

usando base de datos en Excel y SPSS, los resultados obtenidos se encuentran 

visualizadas por frecuencias y porcentajes en tablas. Del mismo modo la establecer 

la correlación entre ambas variables se hizo uso de la prueba de Spearman. 

Para ello se hizo la prueba de normalidad donde se demostró que los datos 

obtenidos no siguen una distribución normal usando la prueba de Kolmogórov-

Smirnov debido al tamaño de la población, donde el nivel de significancia NC=0.95, 

con un margen de error de 0.5. 

Hipótesis nula: los datos siguen una distribución normal 

Hipótesis alterna: los datos no siguen una distribución normal 

 

2.7. ASPECTO ETICOS 

A las madres de los menores preescolares se les brindó una charla informativa 

donde se estableció diferentes aspectos de la investigación para posteriormente 

realizar el llenado del consentimiento informado dejando en claro su participación 

de forma voluntaria. Así mismo, se mantuvo total consideración de los principios 

bioéticos: 

Principio de autonomía  

Los investigadores tendrán no pueden intervenir sobre las decisiones en salud que 

tengan los participantes o sus apoderados (padres), del mismo modo, la libre 

participación se deja por escrito a través del correcto llenado del consentimiento 

informado, pudiendo retirarse de la investigación en cualquier momento si así lo 
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desea; por parte de los investigadores, no se ejerció ningún tipo de coacción u otros 

actos que direcciones las decisiones de las madres de los menores (66). 

Principio de justicia 

Los investigadores mantuvieron el respeto hacia las madres y menores 

participantes, no se permitió ningún tipo de acto discriminatorio o preferencial, del 

mismo modo, todo tipo de resultado, beneficios y/o recursos fueron distribuidos de 

forma igualitaria entre todos los participantes (67). 

Principio de beneficencia 

Los investigadores maximizaron los esfuerzos para alcanzar el mayor beneficio 

posibles a través de los resultados para los participantes, quienes también en todo 

momento tuvieron acceso a estos resultados (68). 

Principio de no maleficencia 

Las personas a cargo de la investigación tomaron todas las precauciones 

necesarias a fin de evitar cualquier riesgo y/o cualquier tipo de daño que puedan 

sufrir los participantes derivados de la investigación; para ello, se establecieron 

pautas seguras en la toma de las medidas antropométricas en el caso de los 

menores preescolares (69). 
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III. RESULTADOS 

Tabla 2. Datos sociodemográficos de los menores de 5 años de la Institución 

Educativa 6097 Mateo Pumacahua, Surco-2023 (N=86) 

 

 Información de los participantes  
Total 

N % 

Total  86 100 

Sexo    

Femenino 44 51,2 

Masculino 42 48,8 

Grado     

3 años 28 32,6 

4 años 28 32,6 

5 años 30 34,8 

 

 

En la tabla se aprecia los datos sociodemográficos fueron en total 86 alumnos los 

participantes. En cuanto al sexo, 44 participantes que representan el 51.2% 

corresponde al género femenino, mientras que el 48.8% son de género masculino. 

Sobre la edad de los participantes es de 32.6% para 3 y 4 años con 28 alumnos 

cada salón y 34.8% para 5 años que son 30 alumnos. 
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Tabla 2. Datos sociodemográficos de las madres de los menores de 5 años 

de la Institución Educativa 6097 Mateo Pumacahua, Surco-2023 (N=86) 

 Información de los participantes 
Total 

N % 

Total  86 100 

edad    

18-25 años 28 32,5 

26-31 años 39 45,2 

32-40 años 19 22,3 

Estado civil     

soltera 23 26,7 

conviviente 26 30,2 

casada 21 24,5 

Viuda  8 9,3 

Divorciada 8 9,3 

Nivel de instrucción     

Primaria incompleta  10 11,6 

Secundaria incompleta 19 22 

Secundaria completa 32 37,2 

Superior incompleta 18 20,9 

Superior completa 7 8,3 

Ocupación     

Trabajo estable  16 18,6 

Ama de casa 52 60,4 

Trabajo eventual 11 12,7 

Trabajo independiente 7 8,3 

   

En la tabla 2 se tienen los datos sociodemográficos de las madres de los 

participantes que suman en total 86. La edad mínima fue de 18 años y la máxima 

fue 40 años. En cuanto al estado civil, 26 madres que representan el 30.2% son 
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convivientes, 23 madres que representan el 26.7% son madres solteras, 21 madres 

que son el 24.5% son casadas, y 8 madres que son el 9.3% son viudas y divorciadas 

respectivamente. En cuanto al nivel de instrucción, 32 madres que son el 37.2% 

tienen secundaria completa, 19 madres que el 22% tienen secundaria completa, 18 

madres que son el 20.9% tienen superior incompleta, 10 madres que son el 11.6% 

tienen primaria incompleta y 7 madres que son el 8.3% tienen superior completa. 

En cuanto a la ocupación, 52 (60.4%) de las madres son amas de casa, 16 (18.6%) 

tienen trabajo estable, 11 (12.7%) tienen trabajo eventual y 7 (8.3%) tienen trabajos 

independientes.  
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figura 1. Estado nutricional de los menores de 5 años de la Institución 

Educativa 6097 Mateo Pumacahua, Surco-2023 (N=86) 

 

En la figura 1 se observa que 56 alumnos que representan el 65% tienen un estado 

nutricional normal, 12 alumnos que representan el 13.9% tienen sobrepeso, 9 

alumnos que representan en 10.7% tienen obesidad, 7 alumnos que representan el 

8.1% tienen desnutrición aguda y 2 alumnos que son el 2.3% tienen desnutrición 

crónica. 

 

 

 

2 (2.3%)

7 (8.1%)

56 (65%)

12 (13.9%)

9 (10.7%)

desnutrición
crónica

desnutrición aguda normal sobrepeso obesidad
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figura 2. Estado nutricional de los menores de 5 años de la Institución 

Educativa 6097 Mateo Pumacahua, Surco-2023, aula de 3 años “patitos” 

(N=28) 

En la figura 2, dentro del aula de 3 años, 17 alumnos que representa el 60.7% tienen 

un estado nutricional normal, 4 alumnos que representan el 14.3% tienen 

sobrepeso, 3 alumnos que representa el 10.7% tiene desnutrición aguda, siendo 

igual cantidad de alumnos que tienen obesidad y 1 alumno que representa el 3.5% 

tiene desnutrición crónica. 

 

 

 

 

 

1 (3.5%)

3 (10.7%)

17 (60.7%)

4 (14.3%)

3 (10.7%)

desnutrición crónica desnutrición aguda normal sobrepeso obesidad
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figura 3. Estado nutricional de los menores de 5 años de la Institución 

Educativa 6097 Mateo Pumacahua, Surco-2023, aula de 4 años “pollitos” 

(N=28) 

En la figura 3, dentro del aula de 4 años, 16 alumnos que representan el 57.1% 

tienen un estado nutricional normal, 6 alumnos que representan el 21.4% tienen 

sobrepeso, 4 alumnos que representan el 14.4% tienen obesidad y 2 alumnos que 

representan el 7.1% tienen desnutrición aguda, no se registraron alumnos con 

desnutrición crónica. 

 

 

 

 

 

2 (7.1%)

16(57.1%)

6 (21.4%)
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desnutrición aguda normal sobrepeso obesidad
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figura 4. Estado nutricional de los menores de 5 años de la Institución 

Educativa 6097 Mateo Pumacahua, Surco-2023, aula de 5 años “ardillitas” 

(N=30) 

En la figura 4, dentro del aula de 5 años, se observa que 23 alumnos que 

representan el 76.7% tienen un estado nutricional normal, 2 alumnos que 

representan el 6.7% tienen desnutrición aguda, igual resultado tienen las categorías 

de sobrepeso y obesidad respectivamente, por último, 1 alumno que representa el 

3.2% tiene desnutrición crónica.  

 

 

 

 

 

1 (3.2%)
2 (6.7%)

23 (76.7%)

2 (6.7%) 2 (6.7%)

desnutrición crónica desnutrición aguda normal sobrepeso obesidad
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figura 5. Hábitos alimenticios de los menores de 5 años de la Institución 

Educativa 6097 Mateo Pumacahua, Surco-2023 (N=86) 

En la figura 5 se observa que 59 alumnos que representa el 68.6% tienen hábitos 

saludables, 16 alumnos que representa el 18.6% tienen hábitos poco saludables y 

11 alumnos que representa el 12.8% tiene hábitos no saludables. 

 

 

 

 

 

 

 

11 (12.8%)

16 (18.6%)

59 (68.6%)

hábitos no saludables hábitos poco salusables hábitos saludables
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figura 6. Hábitos alimenticios en su dimensión tipos de alimentos de los 

menores de 5 años de la Institución Educativa 6097 Mateo Pumacahua, 

Surco-2023 (N=86) 

 

En la figura 6, en la dimensión tipos de alimentos, se observa que 47 alumnos que 

representa el 57.7% tienen hábitos saludables, 29 alumnos que representa el 33.7% 

tienen hábitos pocos saludables y 10 alumnos que representa el 8.6% tiene hábitos 

no saludables. 
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figura 7. Hábitos alimenticios en su dimensión frecuencia de alimentos de 

los menores de 5 años de la Institución Educativa 6097 Mateo Pumacahua, 

Surco-2023 (N=86) 

 

En la figura 7, en la dimensión frecuencia de alimentos, se observa que 45 alumnos 

que representan el 52.3% tienen hábitos saludables, 33 alumnos que representan 

el 38.4% tienen hábitos poco saludables y 8 alumnos que representan el 9.3% 

tienen hábitos no saludables. 
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Tabla 3. Prueba de normalidad Kolmogórov-Smirnov 

 Kolmogórov-Smirnov 

 Estadístico gl Sig. 

Hábitos alimenticios ,193 86 ,000 

Estado nutricional ,361 86 ,000 

 

 

En la tabla 3 se demuestra que el nivel de significancia de las variables de estudios 

es menor a 0.05 por lo que se rechaza la hipótesis nula y se acepta la hipótesis 

alterna, determinándose una distribución no normal de datos por lo que se realiza 

pruebas no paramétricas (Spearman).   
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Tabla 4. Prueba de Spearman para las variables estado nutricional y hábitos 

alimenticios en menores de 5 años de la Institución Educativa 6097 Mateo 

Pumacahua, Surco-2023 (N=86) 

 

 
Hábitos 

alimenticios 

Estado 

nutricional 

Rho de 

Spearman 

Hábitos 

alimenticios 

Coeficiente de 

relación 
1.000 -,001 

Sig. (bilateral  ,000 

N 86 86 

Estado 

nutricional 

Coeficiente de 

relación 
-,001 1.000 

Sig. (bilateral ,000  

N 86 86 

 

En la tabla 4 se observa que, en la prueba estadística de Rho de Spearman se 

demuestra que no existe relación entre las variables de estudio al obtener un 

resultado de -,001, por lo que se rechaza la hipótesis alterna y se acepta la hipótesis 

nula.  
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IV. DISCUSIÓN 

4.1. DISCUSIÓN 

 

En la presente investigacion se sugiere la relacion entre hábitos alimenticios y 

estado nutricional de los menores de 5 años de la Institución Educativa Mateo 

Pumacahua, Surco-2023. Para ello se usó un cuestionario debidamente validado y 

usado de forma adecuada dentro de la variable hábitos alimenticios (65) y la curva 

de crecimiento y desarrollo para menores de cinco años usado en el carnet del niño 

sano usado por el Ministerio de Salud para la variable estado nutricional (27). En 

este apartado se confrontan los resultados obtenidos con la evidencia que se 

encuentra en la sección de introducción de la presente investigación. 

En cuanto al objetivo principal se demostró a traves de la Rho de Spearman que no 

existe relación entre las variables de estudio al obtener un resultado de -,001, por lo 

que se rechaza la hipótesis alterna y se acepta la hipótesis nula. Este resultado 

contrasta negativamente con los datos obtenidos por Villa (62), donde se demuestra 

una relación directa al obtener un Rho de Spearman de ,401. Esta diferencia puede 

deberse a la medición de la variable hábitos alimenticios como patrón de predicción 

dentro de un grupo (población) ya que dentro de la presente investigación las 

dimensiones se enfocan en la frecuencia de alimentación y el tipo de alimentos que 

se consumen mientras que en el antecedente citado las dimensiones se centran en 

comportamientos como la preferencia y motivación alimenticia, lo que repercute en 

la medición correlacional (63). Esto se hace evidente al contrastar los resultados 

con la investigación de Morales (61), donde se evidencia que no existe relación 

entre las variables estudiadas al tener un patrón de comportamiento de su población 

de estudios dentro de la variable hábitos alimenticios con dimensiones similares a 

la de la presente investigación, donde se enfoca en los tiempos y calidad de los 

alimentos, obteniendo como resultado, -062 dentro del Rho de Spearman. 
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Al respecto de las variables, dentro de la variable estado nutricional se evidenció 

que el 76.7% tiene un estado nutricional adecuado, 6.7% padece de desnutrición 

aguda, sobrepeso y obesidad respectivamente, mientras que el 3.2% padece de 

desnutrición crónica. Todos estos tipos de malnutrición son indicadores de que los 

menores se encuentran en grave riesgo de retraso en un normal y crecimiento en 

las siguientes etapas de la vida, adaptación escolar, rendimiento académico y 

respuesta inmune inadecuada (70); estos resultados concuerdan con los resultados 

de Sotomayor (57), Qiumis (58) e Idrogo (60), donde se hallaron resultados similares 

teniendo a la mayoría de sus poblaciones dentro del rango adecuado dentro de los 

indicadores de talla/edad/peso; estos coincidencias evidencian que la mayoría de 

sus poblaciones se encuentran fuera de peligro de padecer posibles enfermedades 

derivadas la malnutrición al cumplir con los estándares de indicadores de desarrollo 

establecidos en la Norma Técnica N°137-MINSA/2017/DGIESP (71). Por el 

contrario, los casos de malnutrición en sus diversas formas son comunicados al 

centro de salud más cercano para que sean atendidos de forma adecuada conforme 

se establece en la Norma Técnica 134-MINSA/2017/DGIESP, la cual encuadra el 

accionar del personal de enfermería para los casos de malnutrición (72).  

Dentro de la variable hábitos alimenticios se evidencia que el 68.6% tienen hábitos 

saludables, 18.6% tienen hábitos pocos saludables y el 12.8% tienen hábitos no 

saludables. los hábitos alimenticios son las actitudes que tienen las personas con 

respecto a su nutrición, en especial de los niños, donde es determinado por las 

costumbres familiares, sociales y hasta religiosos (73). Los resultados obtenidos 

son concordantes con los obtenidos por Sotomayor (57), Qiumis (58) y López (59), 

donde se evidencia que la mayoría de sus poblaciones de estudio tienen hábitos 

que se consideran adecuados o saludables; por el contrario, los resultados 

contrastan con los resultados de Idrogo (60) donde se evidencia que el 53% de su 

población de estudio tienen hábitos no saludables, fundamentándose en el consumo 

excesivo de carbohidratos y bebidas azucaradas; siendo este tipo de alimento uno 

de los principales factores para el desarrollo de morbilidades como la hipertensión 

arterial o la diabetes, alterando muy negativamente la calidad de vida (73).  
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En la variable hábitos alimenticios en su dimensión tipos de alimentos, el 57.7% 

tiene hábitos saludables, el 33.7% tienen hábitos poco saludables y el 8.6% tienen 

hábitos no saludables. los alimentos deben tener un aporte adecuado de nutrientes 

para un normal desarrollo y crecimiento del menor, es por ello que el equilibrio entre 

el desgaste calórico y el. consumo de alimentos deben ser adecuados, sobretodo 

en la etapa de la niñez donde los menores se encuentran en constante adaptación 

al medio donde se desenvuelven (74). Los resultados obtenidos son incongruentes 

con los resultado obtenidos por Sotomayor (57), quien en su población determinó 

que el 60% consume alimentos ultraprocesados como caramelos o jugos 

azucarados, lo que representa un peligro en dentro de la nutrición del menor ya que 

lo expone a padecer enfermedades parasitarias gástricas principalmente; además 

demostró que el 80% de los padres/madres no tienen conocimiento adecuado de 

los tipos de alimentos que necesitan sus menores hijos <5 años; esto representa un 

serio factor de riesgo en el normal desarrollo del menor ya que son los padres 

quienes modulan el comportamiento alimenticio del menor, llegando a crear malos 

hábitos como alimentación restrictiva, ejercer presión para comer, uso del alimento 

como control de emociones o alteraciones de los componentes alimenticios para ser 

de mayor agrado del menor (75). En contraste, los resultades guardan similitud con 

los resultados obtenidos por Villa (62), donde el 92% de su población de estudio 

tiene una preferencia alimentaria adecuada, es decir, existe un mayor consumo de 

alimentos adecuados para el menor; el autor refiere que si existe un conocimiento 

adecuado parental de los tipos de alimentos (pirámide alimenticia) tendrá un efecto 

positivo en los hábitos del menor, haciéndose una práctica intrínseca del menor el 

consumo de alimentos adecuado y el rechazo a alimentos inadecuados (62). 

En cuanto a la variable hábitos alimenticios en su dimension frecuencia de 

alimentos, el 52.3% tiene hábitos saludables, el 38.4% tiene hábitos poco 

saludables y el 9.3% tiene hábitos no saludables. De acuerdo a las 

recomendaciones del Ministerio de Salud, la frecuencia de alimentación del menor 

es fundamental para asegurar un correcto aprovechamiento de los nutrientes que 

ofrecen los alimentos por lo que se debe ser en horarios fijos teniendo en cuenta el 

ritmo de vida de cada menor (71). Estos resultados concuerdan con los resultados 



45 
 

obtenidos por Villa (62), donde se demuestra que el 95% de su poblacion de estudio 

tiene una frecuencia alimentaria adecuada, esto puede deberse a que los padres 

tienen adecuada información sobre las recomendaciones en salud sobre los 

tiempos de alimentacion de los menores: cinco veces al día con tres comidas 

principales e hidratacion a libre demanda mantiene al menor en óptima condiciones 

de desarrollo (46). Por el contrario, los resultados obtenidos no guardan similitud 

con la evidencia de Qiumis (58) y López (59), donde se evidencia que la frecuencia 

de alimentos es menor a 5 comidas al día en un 55% con una horarios muy variados 

a la hora de las comidas en un 87% para el primer antecedente, mientras que, en el 

segundo antecedente los horarios fijos de comida lo practica el 14.3% de su 

poblacion de estudio; los autores coinciden que los alimentos consumidos de forma 

espontanea que son generalmente de poco aporte nutricional representan un riesgo 

que puede desencadenar sobrepeso/obesidad infantil, por otro lado, durante el 

consumo de alimentos es imprescindible la presencia parental como ejemplo ya que 

se ha demostrado la aversion a la comida si el menor realiza otras actividades como 

el uso de dispositivos electronicos (59). 

El rol de enfermeria en esta etapa vital del menor se centra en la educacion parental 

sobre la nutricion del menor, para asegurar un adecuado crecimiento y desarrollo, 

por lo que las intervenciones al respecto se centran dentro del marco de la 

prevencion y educaion en salud. 

 

4.2. CONCLUSIONES 

 No existe relación entre las variables estado nutricional y hábitos alimentarios 

por lo que se acepta la hipótesis nula y se rechaza la hipótesis alterna (Rho 

de Spearman -,001) 

 En cuanto a la variable estado nutricional predomino el nivel adecuado 

seguido de sobrepeso, obesidad, desnutrición aguda y por último 

desnutrición crónica. 

 En cuanto a la variable hábitos alimenticios, predomino el nivel saludable 

seguido de poco saludables y no saludable. 



46 
 

 En cuanto a los hábitos alimenticios en su dimensión tipos de alimentos 

predomino el nivel saludable seguido de poco saludable y no saludable. 

 En cuanto a los hábitos alimenticios en su dimensión frecuencia de alimentos 

predomino el nivel saludable seguido de poco saludable y no saludable. 

4.3. RECOMENDACIONES 

 Al no existir relación entre las variables de estudio, se recomienda realizar 

estudios de correlación entre otras variables que puedan influir tanto en el 

estado nutricional como en los hábitos alimenticios de los menores los cuales 

puedan afectar negativamente el normal desarrollo del menor, de este modo, 

se pueden implementar estrategias de prevención y acción tempranas. 

 A las instituciones educativas se recomienda la implementación de control de 

alimentos en sus instalaciones, así como de loncheras y en programas de 

control antropométricos de los menores. 

 Se recomienda la capacitación de los profesores en temas de nutrición para 

una detección adecuada y coordinación con el personal o centro de salud 

más cercano. 

 Del mismo modo, se recomienda la implementación de educación parental 

dentro de los programas de escuela de padres teniendo como objetivo 

mejorar el conocimiento sobre nutrición del menor. 

 A los centros de salud y profesionales de enfermería, se les recomienda que 

la creación o refuerzo de estrategias de visitas programadas a las 

instituciones educativas para evaluación antropométrica, ya que en el caso 

de los menores con desnutrición crónica el centro de salud más cercano no 

los tenía mapeado debido al hermetismo de las madres teniendo que actuar 

los investigadores de oficio. 

 También se recomienda hacer extensivos los programas de prevención de 

malnutrición en el menor abarcando localidades dentro de las visitas 

domiciliarias. 
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Anexo A. operacionalización de la variable 

 

 

Variable 

Tipo de 
variable 

según su 
naturaleza y 

escala de 
medición 

Definición 
conceptual 

Definición operacional Dimensiones Indicadores ítems Valor final 
Criterios para 

asignar 
valores 

Hábitos 
alimenticios   

Tipo de 
variable 
según su 
naturaleza: 

Cualitativa 

Escala de 
medición:  
Ordinal 

son actitudes o 

comportamiento

s cíclicos sobre 

la calidad, 

cantidad y 

frecuencia de la 

alimentación lo 

que motiva a las 

personas a 

consumir 

determinados 

tipos de 

alimentos (dieta 

diaria), las 

cuales se 

encuentran 

influenciados 

por aspectos 

sociales y 

culturales de 

cada region (28). 

son actitudes o 

comportamientos de los 

menores de 5 años de la 

Institución Educativa 

Mateo Pumacahua  que 

son cíclicos sobre la 

calidad, cantidad y 

frecuencia de la 

alimentación lo que motiva 

a las personas a consumir 

determinados tipos de 

alimentos (dieta diaria), 

las cuales se encuentran 

influenciados por 

aspectos sociales y 

culturales de cada region; 

la cual será medidad por 

un cuestionario 

debidamente validado. 

Tipos de 
alimentos 

 

carnes y 
pescados 

1 al 7 

 
Hábitos 

saludables: 21 

puntos 

 

Hábitos poco 

saludables: 14 

puntos 

 

Hábitos no 

saludables: 7 

puntos 

Hábitos 

saludables: 

33-48 puntos 

 

Hábitos poco 

saludables: 

17-32 puntos 

 

Hábitos no 

saludables: 1-

16 puntos 

Cereales 

aceites. 

Frutas y 
verduras 

Frecuencia de 
alimentos 

Numero de 
raciones al día 

8 al 16 

Hábitos 

saludables: 27 

puntos 

 

Hábitos poco 

saludables: 18 

puntos 

 

Hábitos no 

saludables: 9 

puntos 

Numero de 
raciones a la 

semana 

Cantidad al día 
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Variable 

Tipo de variable 
según su naturaleza 

y escala de 
medición 

Definición 
conceptual 

Definición operacional Dimensiones Indicadores Criterios para asignar valores 

Estado 
nutricional   

Tipo de variable 
según su 
naturaleza: 

Cualitativa 

Escala de 
medición:  
nominal 

se denomina estado 

nutricional a la 

equivalencia entre 

las necesidades 

nutricionales y los 

aportes alimenticios 

que tiene la persona 

para satisfacer estas 

necesidades lo cual 

se refleja a traves de 

una condicion 

física/mental 

adecuadas para un 

normal 

desenvolvimiento y 

desarrollo del menor 

elevando la calidad 

de vida (24). 

 

se denomina estado 

nutricional a la equivalencia 

entre las necesidades 

nutricionales y los aportes 

alimenticios que tienen los 

preescolares de la 

Institución Educativa Inicial 

Mateo Pumacahua, para 

satisfacer estas 

necesidades, lo cual se 

refleja a traves del 

peso/talla, peso/edad y 

talla/edad adecuadas para 

un normal 

desenvolvimiento y 

desarrollo del menor 

elevando la calidad de vida.  

 

Peso/talla 
Peso, edad, 
talla, sexo. 

Z >+ 3 Desviación Estándar 
Obesidad 

Z >+ 2 D.S Sobrepeso 

Z +2 a -2 Desviación Estándar 
Normal 

Z < -2 a -3 Desviación Estándar 
Desnutrición aguda 

Peso/edad 
Peso, edad, 
talla, sexo. 

Z < -3 Desviación Estándar 
Desnutrición severa 

Z >+2 Desviación Estándar 
Sobrepeso 

Z +2 a -2 Desviación Estándar 
Normal 

Z < -2 a -3 Desviación Estándar 
Bajo peso 

Talla/edad 
Peso, edad, 
talla, sexo. 

Z >+2 Desviación Estándar Talla 
alta 

Z +2 a -2 D Normal 

Z < -2 a -3 Desviación Estándar 
Talla baja o desnutrición crónica 

Z < -3 Desviación Estándar Talla 
baja severa 
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Anexo B. instrumento de recolección de datos: variable hábitos alimentarios 

 

CUESTIONARIO SOBRE HABITOS ALIMENTARIOS 

Buenos días, somos estudiantes de la Universidad María Auxiliadora, estamos 

realizando un estudio, cuyo objetivo es determinar las determinar la relacion entre 

hábitos alimenticios y estado nutricional en menores de 5 años de la Institución 

Educativa 6097 Mateo Pumacahua, Surco-2023. Pido su colaboración para que nos 

facilite ciertos datos que nos permitirán llegar al objetivo de estudio ya mencionado.  

Aspectos Sociodemográficos 

Edad: ____ años 

Estado civil: (    ) Soltero(a)    (    ) Conviviente   (   ) Casado(a)   (   ) Separado(a)    

(   ) Divorciado(a)   (   ) Viudo(a)  (   ) Otros  

Nivel de instrucción: (   ) Sin instrucción (   ) Inicial    (   ) Primaria completa  

(   ) Primaria Incompleta (   ) Secundaria completa   (   ) Secundaria Incompleta    (   

) Superior completo  (   ) Superior Incompleto     

Ocupación: (    ) Trabajador estable   (   ) Eventual    (   ) independiente  (   ) ama 

de casa 

II.- CUESTIONARIO 

Instrucciones:  

A continuación, aparecen frases que describen preguntas sobre hábitos 

alimenticios, se ruega que las lea muy atentamente y responda marcando la opción 

que más la identifica. No hay respuestas correctas ni incorrectas, lo importante es 

que responda con la máxima sinceridad posible. 
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Anexo C. Consentimiento informado 
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Anexo D. resolución o dictamen del comité de ética  
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Anexo E. validez del instrumento 
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Anexo F. confiabilidad del instrumento 
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Anexo G. evidencia de campo 
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Anexo H. curvas de crecimiento infantil de la Organización Mundial de la Salud 

para niños menores de 5 años  
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Anexo I: formato de diagnóstico estado nutricional en menores de 5 años de 

la Institución Educativa Inicial Mateo Pumacahua, Surco-2023 

 

 

 

 

 


