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Il'ITRODUCOIO!I 

.La alimentaoidn ha oido una do las necesidades y preocu

paciones fundamentales del hombre y uno de loe !actores dote~ 

minantoe de la tormacidn y progreso de lae sociedades. Loe -

hombree primitivos dependinn para su alimentacidn de la o'azn, 

la posca y do ln recoleccidn de frutos y vcgetalen silvoetros. 

Vivian en forma ndmnda, y formaban poqueBoa grupos para 

podre efectuar eficazmente esas laboreo. Las primeras eociod~ 

des ne~entariae fueron posibles cuando el hombre aprendio a -

domesticar loe nnimalen y ha cultivar plantas para la obtenc! 

dn de eue alimentos,y a trav~z do las incontablea generacio-

neo, la seleccidn de alimentos ne hizo primero con ol proponi 

to de satisfacer ol "hambre•, y ee tu~ fortaleciendo sobre la 

base de la expr.riencia emp!rica par.a loc.rar una mayor adapta

cidn pooible del hombre a su ambiente. 

Ya que ea bien sabido que para oue el 01•ganie1110 alcance 

eu potencial gendtioo máximo de creoimie_nto y doearrollo ee -

necesita de un aporto adecuado de nutrientes, aunque el oone~ 

mo de los alimentos disponibles eeM lleterminado fundamental

mente por .loe hdbitoo alimantarioe ya quo estos forman parte 

importanto do lu cultura de una poblacidn. 

Exieten faotoree culturales, sociales y econdmiooe que -

influyen directamente eobre la familia para propiciar hábitoe 

inadocuadoe de alimentaoidn, y el problema fundamental radica 

en lee familias que desconocen la i~portancia de la buena ali 

mentacidn y como lo~rurla• 
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M A R e o T E o R I e o 

El consejo de alimentacidn y nutrioidn de la Asociacidn 

Mddica Nortea~ericnna dettne a la nutrtcidn, co~o la cienoia 

que se ocupa de loe alimentos; loe nutrimentos y otras sus-

tanoias que aquellos contienen1 su acctdn, eu interaccidn y 

balance en relacidn con la salud y la enfer•edad; así como -

loe procesos por medio de loe cuales el or&ilniemo ingiere, -

digiere, absorbe, transporta, dtiliza y excreta las eubstan

oiae alimenticias. La ciencia de la nutricidn ee ocupa ta~-

bien de al~>unoe aepectoe sociales, econd~icoe culturales y -

peicoldgicos relacionados con loe alimentos y le ali~entaci

dn. (1) 

Loe factores que determinan el estado de nutricidn de -

una oo•unidud y de eue •iembros son aquellos que afectan la 

disponibilidad de alimentos, eu consumo y aquellos que afec

tan la utilizacidn de loe nutrimientos contenidos en loe ali 

mentoa ingeridos. La disponibilidad depende principalmente -

de la producoidn y data a eu vez depen~e de lae caraoteria-

ticas ecoldgioas del lugar. 
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toé alimentos disponibles se_distribuyen en las distintas 

reiionee de acuerdo a la demande, modios de tranaoorte y 

lae posibilidades de conservación de loa alimentos de fá

cil deecompoeición. La dietriuución se real!2a entre los

diferentee ~rupos socioeconómicoe de la pobl~cidn do acu

erdo con loe hábi toe ali'llentarioA de cHos ~rc.)OB .'í con -

costo de loe alimentes en relación con el pode?' adquit1i t1 

vo de lae fa'lliliae. (1,9) 
El consumo de loe alimentos está determinado por loe 

hábitos alimentarios; eetoe forman parte importante de la 

cul tUl1a. de una población y, aunque son sueceptii:les de 

cambiar, por lo ~eneral son fijos ya oue se transmiten de 

generación a generación siendo dificil su modificación. 

La manera de seleccionar y comprar los alimentos, la 

manera de prepararlos y sevirlos así como la distribución 

que se hace de ellos, tanto a nivel familiar como a cada

un? de eua miembros determina que cesde la primera infan

cia el individuo adquiere _hábi toa alimentar-ice que van a 

favorecer, una acertada selección y preparación, dietrib~ 

cidn y consumo de loe alimentos con mayor valor nutritivo. 

(4,5). 

Corno pu~de apreciarse, lo oue en dltima instancia -

intereea es que todas las substancias nutritivas lle~uen

oportunamente y en cantidades adecundns a laa cálul~s del 

oro.anismo, lo cual es el resultado de una serie de facto

res de naturale7.a no sólo :nádica y biolós,ica, aino; tambi

án social, económica y cultural por lo tanto todos estos 

factores deben eer tomados encuenta para el estudio de la 

situación nutricional de un individuo. ( 5 ) 
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Loe alimentos que se inbicren diariamente en la -

dieta nos, proveen lae eubetanciae nutri tivae que Rir-

ven para la formación de nuevos tejidos durante el cr.!, 

cimiento; para reempla7,a"r loe tejidos que ee deetr~yen 

y como fuente de ener¡¡!a para llenar 'llle necel!idadee -

calóricas del organismo. Al mismo tiempo, contienen -

substancias indispensables para la utilización de los

alimentos. Lllfl funciones de las eustanciue nutritivae

ee pueden dividir en: 

.- Punción ener~~ticn, que euminietre material vara la

produccidn de enere!a de la que son aeentee las a1·a

sae, loe carbohidrlltos y las prote!nue. 

- Punción plástica. que supone la formación de nuevoe

tejidos, de la oue aon abentee principalmente lee -

proteínas y algunos minerales. 

- Puncidn reguladora, que :favorece la utiliz11cidn ade

cuada de, las subetanoiae plásticas y nergéticas, -

que ea funcidn· principal de las vitaminas y algunoe

minerales. ( 5, 7 ) • 

Todas eetae sustancias se encuentr~n conbinadae de ma

nera irregular en loe ali'mentos y el contenido de lae

diferentee euota.ncias nutritivue·depende del papel pri!!, 

cipal que desempeñan loe alimentes en la dieta. 

La energ!a contenida en loe alimentos var!a de -

acuerdo con eu composición. Loe az~caree y loe almido

nes· dan cuatro calor!ae por &ramo, lae grasas dan nue

ve calor!ae por isramo. 
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Lae prote!nae que ee emplean principalmente para for

mar tejidos, pueden ser dtili~adas como fuentes de ener~!a 

y, en fete caeo cada t;ramo de ¡irote!n,1e de cuatro calorías. 

Del contenido de eotHe euetancias de9ende, por lo tanto la 

·cantidad de calor!as que proporcionan un alimento. 

Para todos loe eeree vivos, el alimento representa, -

el dnico veh!culo natural de sustancias nuLritivae. El ali 

mentarse tiene por objeto proporcionar al or~aniemo eustB!! 

cine nutritivas necesarias para vivir y , por lo tanto la

calidad de eu oalud dependerá, en eran parte de la alimen

taci6n que reciba. El hombre ea un transformador animado -

de materia y energ1a las cuales recibe en torma de alimen

to y transforma en funciones vitales, nuevos tejidos yac

tividad creadora tanto fhica como pe!qu1ca. (l,6,7) 

· El alimento tiene muchos ei&nificadoe pnrn el ser hu

mano. En primer lugar, eutiefnce una de sus necesidades -

primarias el "ha'llbre", el aegundo constituye un eet!mulo -

pe!quioo-fhioo ya que tiene forma, coneietencia, color, -

olor.• eubor, temperatura., forma y apariencia. Cada una de-· 

fatas pro9iedades f!eicue ee captada por loe sentidos y -

ooneti teye cet!rnulos que permiten al individuo formarse -

una imnt;en· propia de cada alimento, adquiriendo un conoci

miento del mismo. En tercer 1U6ar el elemento ésta asocia

do a unu serie de situaciones vinculadas que tienen un si~ 

nt'fiondo em•cional, un recuerdo d experiencia agradable 6-

desel!,redable. 
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ALitrENT,fOIO!I DEL NINO 

!N EL PRIMRR AllO 

Une de lee funciones mde importantes· que desempeña el -

·Mt!dico en le prevencidn de la deenutricidn infantil, ee ln -

de eneeñer a lee madree la for~n correcta de alimentar al n! 

ño,de loe conooi,ientoe que ee i~parta a la madre depende la 

salud del niño. Cuando ee le alimenta en forma correcta des

de el nacimiento, desarrollara hábitoe alimentarioe saluda-

bles que conservará toda su vida, contribuyendo ae1 e el mea 
tenimi,nto de eu salud. 

·En la educacidn alimentaria del niño, ee necesario to-

mar en cuenta varios aspectos importantes: la introduccidn -

de loo alimentos en la dieta del niño debe ser temprana y en 

tormá &radual. Esto le permite acoetumbrar su paladar a loe 

di~tintoe saboree y facilita el coneumc de una alimentacidn 

balanceada. (10, 11, 12) 

Las diferentes normas de preparacidn deben Per proeent! 

das en formn eradual y ordenada, permitiondo al niño conocer 

distintas conaistencias. DurantA el primer ano de vida el n! 

ño debe aprender a comer de todo, debe recibir alimontoe ae 

alto valor nutritivo que combinados adecuada~ente le per~i-

tan crecer y desarrollaree normal~ente, debe sentir atrado -

por la alimentacidn Que recibe y poder compartir con los ma

yaren lee horas de la comida. (ll) 
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OBSERVAOION, 

Las madree que acuden a conaulta en la Unidad ~e r.edic! 

na P'arniliar no. 33 , alb:enton en for!la inadecuada a sus hi

jo e ~enoree de un a/lo, debtoo a la influencia de factores S9. 

cioculturalee. 

PLANTEAl.ll ENTO DEL PllCBLE!.fA. 

toe lactantes menores son alimentados en forma inadecu~ 

da por su madre, 

ouíturalee?. 

debido a la influencia de t'11ctoree socio-· 
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OBJETIVO OB:fERAL 

Anali7.ar cual.ea son los factores socioculturales 

que influyen en el erupo familiar para quo se presen

te al teracidn en el est3<lo nutricional y ofr·ecer '11 te_!; 

nativas de soluoidn pertinentes. 

OBJETIVOS Il:TERMEDIOS 

Identificar oual es la informacidn que tiene la

madra sobre nutric16n infantil. 

Identi fic.ar cuales son loe f11ctores eociocul tUt',ll 

lee y como influyen en el nucleo familiar pa1•a que se 

presente alteracidn en el estado nutt'icional • 
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HIPOTESIS 

Los factoreA aociocul turales no influyen en el catado ng 

tricional del laot<lllte 

H l • LoA fnctoree eooioculturalee influyen en el estado nu-

tricional del luotante 

••••• 9 



RECURSOS 

1.- HU!>IANOS 

- 82 lactruitee 

-· 82 l!adree 

- Un Y.édico asesor 

- Un Médico residente 

- Un Eetad!grafo 

2.- MATERIALES 

- Recureoe fieicoe de lla misma unidad. 

- Una milquine de eAcribir 

- Un 111irnedgrafo 

- Hojas de papel bond, lilpioes. 

J,- !lCONOMICOS 

- Los necesarios para realizRr la inveatig~cidn . 

• • • • • • 10 



L l M l T E S D E L A I N V E S T I G A C I O N 

a).- K U M A N O S 

Se tomaron 82 lactantes menores con sus roepectivas 

madree de acuerdo a loe siguiente'a cri térioe: 

Ci!ITERIOS DE IXCLUSION. ========= == ========= 
Laotantee menores de umboe eexoe indopendiont~ 

ment~del nivel eocio-econ6mico y .cultural al· que -

pertenesca, aaf como a loe oonaultorioe de la UMF -

33 aeic,nudoe. 

Independientemente de eu eet·-100 nutricional d 

que.cursen con patología drganic~ agree;aaa. 

CRITERIOS Dll EXCLUSION. 
==z==cc:c cm c:cccccc2 

Niflos con edades fuera de lae ya mencionadas -, 
que presenten malformaciones conbenitas. 

CRITERIOS DE J,Q INCLUSION, 
======~=e :e == ========= 

Lactantes con infecoidn de .vias reepiratorias

al tae y cuadros iastrointentinalee no complicndos. 

b).- GE O GR A F l C U S 1 

Area de cobertura ce la Unid8d de medioina Familiar 

No• 33 " ET, Rosario " perteneciente a la delegacidn 

!lo. 1 del Valle de '"4!xicr:i. 

o).- T 1 E M P Q, 

Del 10 de Septiembre de 1984 al 30 de Enero de 1966 • 
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O R O N O G R A ~ A , 

l.- Elecci~n del tema a investigar 

2.- Duequeda de biblio&raf!a 

3·- Preeentacidn ~el tema Ante Asesor 

4·- Preeentaoidn 3nte autoridodee 

5.·- Elaboracidn del protocolo de inv. 

6.- Selección de la muestra 

1.- Seleooidn cil la prueba eetadiRtica 

6.- El:iboracidn de encuoetae 

9·- !f:etodolog!a /le la inveeti~aoidn 

10.- Entrega de protocolo, Jefe de Enze-
ñonaza e in~eatigaoidn 

11.- Desarrollo de la inveatibacidn 

12.- Aplicltcidn re encuestos 

13·- Rcoolecoidn -de dutoe 

14·- Análieie ele reeultadoe 

15·- rtevieidn co¡ijuntli con aaeeor 

16.- Reviaidn final 

17.- Impreeidn de trabajo 

18·- Pecha de. entrega 

Septiembre 1964 

Octubre 1984 

Noviembre 1984 

lloviembre 
Diciemu1·e 1Y64 

Diciembre 1984 

SoJtiembl'C 1965 Octubre 

Novir.rubre 1965 

Dicie"Dbre 19é5 

"nero 198ó. 
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METODOLOGIA DE LA IN'/ESTIGACION 

La inveetig¡:¡.cidn ee llevará a cabo en derechohabientes 

madree que tengan un hijo de un mee a un año de edad, que ! 

cudan a coneul ta de la Unidad de Medicina 'Pa!lliliar !lo. 33 en 

un periodo comprendido entre loe meseo de ~eptiembre, Oct~

bre y Noviembre de 1985· 

Con el objeto de conocer cuales eon loe factores eooi~ 

culturales que influyen para que oe preeente elterecidn en 

el estado nutricional del lact!lnte y conocer cuál es. la in

formacidn que tienen las madree sobre ali1nentación infantil. 

l.- Seleccidn de la muestra. 

La selecoidn de la muestra para este estudio ee hará -

tomando en cuenta la poblacidn de niños menores de un al\o -

en 1984, teniendo una poblacidn de 1005 lactantes. 

La seleccidn de la muestr~ se realizo de tipo probabi

liet~co simple aplicando la siguiente formula: 

n No 

Donde No 
z2 (Pq) 

----~2----

Obteniendo como reeul tado 82 .07, por lo tanto se eet_!! 

diardn 82 lactantes. 

2.- Para llevar a cabo la inveetigacidn ee aplicara -

el estudio socioeoono~ico familiar el cual consta de 

'a) Picha de identificación 

b) Claeificacidn del padecimiento 
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.· c) Condiciones de la vivienda. Para eete aspecto se -

hará una apreciacidn pereonal calificando do buenas, re~Ul!! 

res y malas condiciones. 

BUENAS. Cuando encontremos .una habi tacidn con buena -

iluminacidn y ventilacidn: oue el materiol de que eete con~ 

_truida sea f~oil de mantenerlo limpio, qu~ la coc lna e ate -

·,,aparada de loe aormitorioe .Y en buenas condiciones de hii;i.!!, 

ne. 

REGULAR. Cuando se cu:nplan sola~ente con algunos de -

loo requisitos anteriores y la limpie?.a no eea todo lo dese~ 

ble. 

~ALA. Cuando encontremos una vivienda con mala venti

lacidn e iluminacidn con espacio mal distribuido, la cecina 

dentro del espacio destinado para loe dormitorios y loa há

bitos hiDiénicoe. sean malos. 

d) Disponibilidad de abua 

.e) Hacinamiento. Se considera que ha.v hacinamiento cu

ando en un dormitorio .rluermen cuatro o mas persona.a. 

f) Promiscuidad. Hay promiscuidad cunndo las pereonue, 

conviven y duermen con animales. 

g) Inmunizaciones. 

h) Datos económicos. Se anotara el ingre~o mensual fami 

liar, asi' como la dietribucidn de loe mismos. 

i) Organizacidn familiar. Se anotara el n~mero de mie~ 

broa, personas productivas,. si existe tabaquismo. 

j) EAtruotura fa~iliar. 

Familia nuoloar (Padree e hijoe) 

Pamilia extensa ( Otro elemento conean~uineo) 

Pamilia extene~ compuesta (Familia con otro elemen

to no coneonguineo). 

l.4 



3·- Aplicación de la encuesta la cual consta de 19 reactivos 

de respueetna de o0ci6n multiple con el objeto de cono~

cer el nivel do informqción oue tiene la madre con res-

pecto a la alimentación do su lii~o durante el primer ei\o 

de vida. ESto se llevo a cabo del lo. al 30 de Octubre -

de 1985. 

·4 ·- ílP.colecC"idn de datos y rumlisis de los result,.nos del lo. 

nl 30 dn Novief!lbre. 

5·- Conclueiiones, ?e erratas .v Anexos el 15 de Dicieml>re de 

1985 

~·- lle•riai6n conjunta con asesor del 16 al 30 de Diciembre .• 

de 1985 

7•- Revisión final 6 de Bnero de 1986 

8.- Im¡¡rosidn dnl tr,.bn;1o 15 de llnero ~e 1986 

9·- l'echg, de entrega 20 de ::nero de 1986. 
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BAJO 

-HEDIO 

Al TO 

n 

O O l'I T R. A s. T A O I O l'I D E 

R I P O T E S'I S 

CONOCIHIENTO 

HAlO RECULAR BUENO n 

23 21 3 47 

7 17 5 29 

l 1 4 · --r 
31 39 12 82 

p = 0.05 

GL 4 

x2 r = i9.20· 

DONDE1 

~ SU?r.ATORIA 

~ OBSERVAOO 

E ENCONTRADO 

'1' 'l'EORICO 

r REAL. 

ESTADISTIOAM!lllTE SE 

RECHAZA R0 Y SE AOllP~A 

n1 
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CONTRASTACION DF. HIPOTRSIS 

Se real{7.d para la contr·~etaci6n ele la hipdtesie la co

rrclolnidn tabular con el objeto ñn correlacionar el nivel s2_ 

oiooconomico de le.e di fere.ntcs fF1.~1li<:1a eatudiadr•e y el con2_ 

cimiento que tienen eobre all~cntacidn durante el pri~er ano 

de vida. E'n 1R Unid•1d do !!erllcinr,i ll'm1il lnr !:o. 33 durante los 

meaea de 9cptiombre y Octubre de 1985. 

Se e:npled 111 pruebi:t de la x2 (chi cuF1drudll) e•npleando -

la t9blA do Vflloreo críticos de x2 con cuatro &rndoe de 11.-

bertad y con una ai~nificancla de 0.05 

Al obtener la x2 real (19. 20) 'l!ayor o ie.unl a la x2 te!! 

rica (9,49) de la t!lbl11 antes citada se conclu:rP. quó eetad!t¿ 

tioamente se puo~e rechoz9r la hipdtosia de nulidad y acop-

tar la hipdtePia alterna. 

ll'drmula e11plearla para la contraatncidn de l!l. hipdtcsis: 

DONDE: 

¿ SU!i'ATORIA 

~ OilSJ.mVADO 

E ESPERATlO 

E 

• • • • • 17 



EDAD DE LAS !!.ADRES 

l:El'TIEMBRR 1- OCTtreR~ DE 1985 

ut:ID,\D Dr. l!.EDICIN.\ FAf"ltlAR llo • 33 

A 
B 

e 
D 

E 
. ., 

E D AD r 

15·5 - 19·4 7 
19.5 - 24.4 33 
24.5 - 29.4 22 

?.<;1.5 - 34.4 14 

34 .5 - 39.4 5 
39,5 - 44.4 1 

x = __ g!!7!2__ = 25.82 
82 

e . . c. J) 

FUENTE : !NVESTIGACION PERSONAL 

GRAFICA l 

F!.I tl'M 

17·5 12?.5 

22 726 

27 594 

32 448 

37 185 

42 42 

2117.5 

~!o = 22 añoe 

" RDAD 
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?.n la brafica no. 1 ee observa que la edad de lae 

madrea entrevistadas durante septiembre y octubre de 1985 

en la u.M.? No 33 fluctua entre loe 16 y 44 alloe. predomi 

nando las edades de 19·5 años a 24·5 añoe. con una f 

de 33 madree, continuado entre lee edades de 24.5 a 29.5 

aKoe oon una f de 22 madree. 

En relaoidn a las medidas de tendencia central oe 

observo que el promedio de edad (i) ee de 25.82 anos y la 

moda de 22 ai\os. 

. •••••• 19 
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ESCOLARIDAD DE LOsrPAD!!ES 

SEPTIE1nBRE Y OCTUBRE DE 1985 

U!IIDAD DE MEDICINA FA.\IILIAR ?fo, 33 

ESC0LAH1DAD 

!llVSL PADRE 
f 

l ANALFABETA 4 4,57 

2 PRlf!.AlllA lllCO!IP 10 12.19 

3 

4 

5 

6 

% 

• 
10 

• 

PRI!.'ARIA CCV.P. 

,, 

SECL'NDARIA 

TF.Ctl!CO O PRE!l 

PROFESIO:l AL 

I 
I 

/ 

"' / 
,/ ,, 

, 
I 

I 

20 24.39 

24 25.26 

16 19·5 

8 9,75 

E. 

E. 

PUENTE 1 INVBSTIGACION PBJISOML 

GRAFICA 2 

ESCOLA!\IDAD 

IUJJRE 
f 
5 6 

21 25.6 

17 20.7 

21 25.ó 

15 18.2 

3 3.6 

PADRE --------
MADRE 

' 

••••• 20 



lln la srafice No. 2 observamos que ol 4.87~ ñe loe pa-

dree Pon nnalfabetne, mtentras que en lAe madree el indice -

au~enta a un 6f., F.n nivel primaria se obnerva que hay una mB 

yor.frecuencia con reep~cto a las madres ocupando eate nivel 

un 40~ de ellas, mientras que por los padreo ee observo un -

36~. 

A nivel oecundaria o tocnico loe porcentajee eon casi -

similares y nolo ee apreóia un li~ero incremento a nivel pr~ 

fesional en loe padree, el cual ee del 9,75~, mientras ouo -

en las madrea se obtuvo un 3.6~. 
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OCUPAClON DEL P~DRE Y LA MAD~E 

SEPTIEMDRE-OCTU3RE DE 1985 
UNIDAD DE t.'.ETJICINA l'AM!LlAR No.33, 

PADRE 
OCUPACION 

f '!> 

1 NO TllA3A,J A/llf•GAH 3 3,i;5 

2 03R:O:RO 39 47.5 

3 TECNICO O EMP, 3ó 43.9 

4 P:l01'ESIONAL 4 4.87 

f 

,r-------~ 
I \ 

I \ 

• • 

1 !I 

PUENTE 1 IN'IESTiciACION PERSONAL 

\ 
\ 

\ 

\ 
\ 

GHAFICA # 3 

lf.ADRE 

f 'f, 

73 89 

,5 6 

4 5 

o o 

O, PADRE -----

Q, MADRE---

., 
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EN la grafioa no. 3 ee observa que la ocupucidn do lB madree 

en un 89~ ee el hogar lo que nos deja entrever que pertene-

cen a familias del tipo tradicional y solo el 11~ trabajan -

como obreras o técnicas conttibuYcndo a la economia familiar 

En relacidn a la ocupacidn de los esposos el 47·5% son obre

ros y el 44~ son técnicos .Y menos del 5% son profesionistas 
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LUGAa DE RESIDENCIA Y 

CASA HAilP'ACION 

SEPT1El>\DR8 - OCTLBRE DE 1985 

IJ!HDAD DE !t.EDICI HA PAMHlAil !lo. 

LUGAR DE. :lESIDRliClA 

SAU PEDHO XALPA 

XOCOYAP.UALCO 

ROSA.llO 

VISTA HERMOSA 

PROVIDENCIA 

10 DE AoRIL 

ECrlEGARAY 

CASA HABITACION 

PHOPIA 

RE!ITADA 

VIVE CON FAMILIARES 

PUENTE INVESTlGACIO!I PEXSOllAL 

33 

f 

32 

7 
15 

6 

12 

6 

4 

f 

21 

44 

17 

CUADRO 1- 2 

f. 

39 
S·5 

18 

7,3 

14·6 

7.3 
4.9 

25.6 

53.6 
20.7 
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En el cuadro l y 2 se observa que aproxillladamente ei: 95,: hu

bitan en.zona habitaoional de estrato social medio predominando, 

lao colonias San Pedro Xalpa con el 39% y el Roeurio con el 18% y 

eola el 4,9% corrleponden a mayor eatráto socioeconomico en el -

fftaocionamiento EchegaraY• 

La caoa habitacidn de las familias entrevistadas, el 53,oi 

es rentada, el 25,6:,il tiene casa propia y el 20.7% viven co.n fwni

liaree 
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CONDICIONES FISI.CAS Y AMBIENTALES 

DE LA CASA HABITACION. 

SEPTl EMi3RF.
1 

- OC1'UERE DE 1985 
· UNIDAD DE MEDICINA FAr.'ILI AR No .)3 

UF:MEllTO Y TA3!QUE 
CON ST:lUCUION 

OTROS 

1 

No. DE HAllI1'A- 2 

ClOll ES 3 

PERSONAS POR 
DE 1 A 3 

HABITACtON 4 O MAS 

SI 
PROMISCUIDAD 

NO 

BUENA 
IiLUMIHAOION Y 

REGULA.'l 
VErlTILAC ION 

MALA 

uBICAClO!I DE DEN1'RO 

LA COCINA. FUE1lA 

IllTHAllOMICl LlAHIA 
AGUA 

HIDliATANTE PUBJ.ICA 

F.XCUSADO INGLES 
EXCRETAS 

FOSA SEPTlCA 

FUENTE1 INVESTIGACION PERSONAL 

CUADRO 3 

1· -1' 

78 95 
4 5 

35 42.7 

36 45.9 
11 13·4 

5' 67 
27 33 
10 12 

78 88 

31 37.8 

42 51.2 

9 u.o 
22 27 
60 73 
58 10.1 

24 29.3 
56 b8.3 
26 31.7 
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En el cuadro No 3 se observa que en la conatrucci6n de las 

casas hab1tao16n predo'llina el material de ce'llento .'/ tabique 

en el 95~ .Y solo el 5\t. con la'llina de ad beato. 

por lo general eatae casas cuentan entre una .Y dos habi tuda 

nea 85~;y solo el 15% con trne o m~e. 

La" pe1•eona.e que duermen por habi tac ion en su mayoria son 

do l a 3 (67~) encontandote un 33~ con hacinamiento y 12~ con 

promiscuidad. el 27% de lae casas htbitación tienen la cocina

dentro de los dormitorioa,r~ientrae que el 73% la tienen fUera

do loe dormitorios. 

En relacidn con la iluminaci¿n y ventil~cidn se obeerv6 

que en e~ 51.2~ se ooneider~ regular do acuerdo a loe para -

metros descritos en la metodoldgia de la 1nveetieaci6n 

on un 37.8% buena y mala en el 11~. 

<.:n cuanto a la disponibilidad de ªBlll el 70% de las fa'llilias 

entrevietadaa tienen agua intradomiciliaria. y el 30% hidratante. 

publica. La eliminaoiÓn de lae excretas se reali~u en el eB% -
en baño ingles y el 31·7% en fosa eeptica. 

• .•.••.• 27 



l!IGRESO FAMILIAR 

_SEPUEMBRE Y OC~UilRE DE 1985 

UNIDAD DE M)lDlCINA FAMILIAR No.33 

f 

20 

A 

FUENTE 1 INVESTIGACION PEilSONAL 

GRAFlCA 4 

f " ~ 40,000.00 47 57 

J!'l DE 40 A 90 29 35 
MIL 

I!l 90,000.00 6 8 

<:. 
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Gráfica no. 4. F-1 ingreso familiar, do las madres ontrnvict~ 

d11s en la Unii.lod de !.!edicina Familiar !lo. j3 durante loe me-

neo de Septienibre y Octubre. Se pueda observar que mds clel -

50~ de sus eaposos perciban e11larios mAnoree de 40,ooo.oo p~ 
eoa. Afectando notablemente la eccnomh tarniliar. 

En la oolumnn B ae pue~e ob~ervar que el 35% parciben, 

entro 40,000 y 90,000.00 y solo una riinoria el 87' obtienen -

enlarioe mayores oe 90,000.00 
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SEXO D~ LOS LACTANTES 

SF.PTI'!::1E!ji': Y OCTU3!lF. DE 1985 

U'lIDAD DE i~l>:DICifü\ FA'.IJU A:l !'lo, 33 

!OENTl'I Il1Vl'ISTIGACION PEílSONAL 

G!i.\FICA . 6 

UD ~~ASCULINO 421' 
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Grífica no. 6. El noxo do loe lnctPntoe on el eetudio roo.li-

::ndo ilurFUJt~ loa 111ooos de Septio'llbro y Octubre en 1985, en la 

· Unidnd do l'odicinn J'l'ar:iiliar no •. 33. 

Como ae podrn ob~erver hay un ligoro incre~ento en ·ol -

l'oxo fo::icnino. Obaervnndoee un 581!. !.!ientro.e que en ol nexo -

'llneculino es de un 42~. 
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No DE HIJOS POR FAIHLIA: 

SEP'l'IE!llBRE Y OQTUBRE DE 1985. 

UNIDAD DE MEDICINA FAMILIAR'. No 33 

.X 

IO 

FUENTE: INVESTIGACION PERSONAL. 

GRAFlCA 7. 

1!J l a 2 70 "f. 

l!J .3 a 4 25 i> 

15} + de4 5 % 
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Gr~ficn Wo. 7, En eeta ae oboao:rv~ ouo el ndmero de hijos por 

famil1R on el 70~ de estas tienan de 1 n 2 hijoA, lo oue re-

fl~jn que Ron fe~ilina jovenoA en etapa de expruisidn. 

F.l 25~ de lRo fa~ilias tienen de 3 n 4 hijoe. y solo un 

5~ ee reporta con m~~ de 4 hijos. 
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VACUNAS 

SEPT!SV.JJilf: - v.J'l'0'1kE DE 1985 

UNIDAD DE !tED!OINA. PAMILIA11 NQ JJ 

1UEN'l'E 1 IllVES'l'IGAOION PERso11At 

GllAPIOA 8 

B VACUNAS COMPLETAS 45% 

. 0 VAOUHAS Sl/1 APLl\JAii 18%. 

"····34 
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Gr4fica no. 8. F.n ~ata trdfica se pueñe observar; oue loe la~ 

tantea menoroc no son vacunados por ~u medre en for'lla oportu

na, ya sea por nP.gligencie o por deaconoci'lliento de la impor

tnncie que esto i~plicn. 

Asi tAnomoA que 'llenos del 50~ ñc loA lachntee tienen eue 

vacunas completas. Tambien ne obnerve que An un alto inñice -

(37~) eu esquema ñe vncunacidn no es completo ~~~entando al -

riesso ñe Aufrir infecciones. para las cuales no 0At3n prote

gidos. El 18~ de loa l3otantea hAAta el momento del estudio -

ee enoontrabnn sin vacunar. Por lo que ac inror~o n lne madree 

sobre la importancia qu~ eAto implicn eu~iriendolee en todos 

los caooa oue vacunarnn a su hijo e la mayor brevedad posible • 
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EDAD DE LOS LACTANTES. 

SEPTlEl«D;tE- OCTUBRE DE 1985 

UNIDAD DE MEDICINA PAMILlA1l No.33 

EDAD 
MESES 

A l a 4 
B 5 a 8 

c 9 a 12 

40 

30 

-
20 

10 

A B 

FUhilTE INVESTIGACIO!i PE·lSCNAL 

GRAFICA 5 

f º'f. 

34 . 42 

20 24 

28 . 34 

e EDAD 
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GR A PICA No. 5. La edad de los lactanttis fue da uno -'l doce me

ses. Para eu estudio so di vidiÓ en 3 intervalos de eci:;d, en -

el primer intervalo se inclu.veron loe niiios dP. 1 a 4 :nosee, -

obteniendo una frecuencia de 34 y 42% riel total. 

En el Aeóundo intervalo ce a 9 ~eaea ee obtuvo una frf. 

cuencia de 2J lactantes ocup11ndo el 24:' del total. El ultimo 

intervalo de 9 a 12 'lleses reflejo una fr~c\Jencia ae 28 lactn11 

tes, orieinando un 34' del total. 

<:n relacicSn a las 11eclidc1s de tendenci!l centr.31 ee obtuvo 

que el promedio de ed:'d fue ae 6.47 !Desea • . v la ::iodn de 12 mf_ 

ees. 
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CONCLUSIONES 

Para deter:ni.nar loe fac.torea eociocul turnlee oue influ

yen en el eetado nutricional del lactnnte se eetudiardn a 82 

familias cuyos resultados re'.lejar6n lo ei~uiento: 

La edud de la madre no ea un factor det~r:ninunto p:aru -

que se presente ul te1•acidn en el eetudo nutl'iclonal' del lac

tante, poro tiene cierta influenciu sobre todo en l:aa madree 

jdvenue p1•i:nigeetae siendo menor su experiencia en el :oanejo 

y alimentacidn de eu hijo. 

El nivel acudc:nico de la pareja ea un factor que influ

ye en el desarrollo del lactante, ya que por un lado carecen 

do la informacidn formal acerca del valor nutritivo de los -

alimentos. P.n las p'1rejas de eecolarid:id baja (nhel prima-

ria) o anulfabetae por lo e,enr.ral 1'1 muj~r ee dedica a las -

lubores del ho.,ur .'f el eepoeo tiene que emplnareie como obre

ro c~:roa ingresos son bajos repercutiendo esto divecta:nente 

en la forru de vida de la familia, ,ya que el in.,reso ee dis

tribuye principalmente en el Pªéº de renta, truneporte y ul! 

mentacidn. 

En la mayoria de las fa:niiiae eatudiuñua· la diaponibi-

liduñ de loe alimentos no en adecuada debido a fuctoree eco-
' . nomicos principulmente por lo que eu dicta eet!I. propo1·ciona-

da en un 60 a 80% por: frijol, chile, verdurue, pan• y leche, 

ooaeionalment e fruta e y CR.rne. 

Un aepacto oue se debe tom~r en cuenta eon las oondici2 

nea ambiontalee en que ee deeurrolla el luctante ya oue en -

aouellne familiHe donde ee c~rece do n~un potable hay mala -

ventilacidn e iluininaoidn .Y lae excretas ee realizan en foea 

eéptica hay una mayor predisposicidn a que el lactante curse 

con cuadros d_iarreicoe frecuentes, altel'ando eu estado nutr! 

cional. 
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BIBLIOl(CA 
Por otra parto las factores que afectan principal~ente. 

a loe niños en pnriodo de lactancia, destete y Ppoca situiell· 

.te· en forma Bi!;nificativa son los ei¡;uientes: 

a) La madre carece do una infor1ución formal acerca del va-

lor nutritivo de loe aliméntoe. 

~) El destete temprano, el cual ea oca5ioriailo por razone o ª2. 

cialee,como la necesidad ñe trJbajar o bien por que la ma 

dre tené,A altuna patolog!a (infecciones) que le impida 

amamantar Al niño. 

El destete tardio, esto oe preoentH en forma frecuente ª2. 

bre todo en aquellao madree de esc~aos recursos eocioeco

nomicos, ya nue amam1U1tan a Sü hijo de~puee del rulo de e

dad pero sin introducir otros alimentos. 

o) Inadecuada alimentación suplementaria. Durante el periodo 

de lactancia ln leche materna y las otras leches a&'lo son 

suficientes como alimento exclusivo durante loe primeros 

ao·s meses, por lo t'1nto deben introduoireo pro!lreeivo.men

te alimentos no lacteos desde el primor mee de edad. 

Para fin'111zar puedo concluir lo ei¡,uiente: 

Que de acuerdo a los resultados obtenidos en la realizacidn 

do este estudio ios factores oue 'll~e influ,yan para que se pr·.!!_ 

ecntc alteración en el eetFldo nutricional del lactante eon -

loe eiJguientee1 

Analfabetismo ó escolaridad baja. 

BFljo inereeo eoonomioo 

~alas condiciones de la vivienda,incluyendo el hacinamiento 

.1 la promiscuidad • 

EecusaÓlnula informaoidn de lae madree con respecto a la al! 

mentación del lactante. 
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SUGERENCIAS. 

Es bien conocida la existencia de de pro&rumae especificoe 

en el erea de la administración ·y nutrición humana; sin embar-

go,la falta de acción por medio de una pro~ramacidn sistemática 

impide su éxito. Nosotros loe Médicos como miembrod del equipo 

de ealud~debomos inteb'Tarnoe y ser pnrte P.Ctiva de estos pro·-

grll!Dae. Proporcionando a la madre una informecidn formal lo -

que permita alimentar adecuadamente a su hijo durante el primer 

a~o de vida 1 de manera oue la dieta oue el niño consuma sea eufi~ 

ciente,~elanceada y de álto valor nutricional. permitiendo que -
I 

este se dos~rrolle optimamente. 

Para eeto1 ee de vital importuncia que se eetablerca desde 

las primeras entre,,istae una rdación médico- paciente adecuada. 

Ea necesario que al lactante se examine en for~a pe~io~ica 

valorando si su estado nutricicnal es el adecuado para la edad. 

y ante cualquier alteración corre61rla en forma inmedi~ta 

tomando la medidas que ee consideren pertinentes.· 
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ES'nlDIO socror.couoMICO FAY.ILIAR 

1, FICHA m: IDl:llTIFIC.ACIOll 

Nombre_ .. -':;_· ____________ Ednd ----

Eocolar!ded1 Eepo•o ---- E•posn ______ _ 

Ooupacl6n1 E•poco ---- E"Pº"ª-------

Domicilio ------------------

JI• VIVIEllDA 

1. - Sll 08D8 08' 

a) Propia b) Rontada o) Vive con 
famiHerea 

2.- ~u oaf'a esta oonntru.ida det 

· a) Cemento b) tablc¡ile o) Lar.iinn do d) 11.ador& 
asbesto 

3.- La ilumlnnoUn de cu bnb1too16n uotod ln oon<·idora1 

a) Buonn b) Regulor o) ltnla 

4.- L• vent!laci6n de "" habltnoi6n uatod ln oonelder111 

n) Buona b) Regular o) Mala 

5·- Se locnlion la cocina dentro dol eopnolo deottnado 

a lon dormitorio• 

a) SI b) NO 

6,- El ale tema de ngua eo 1 

a) Intrndomloillarla 

o) Pipa 

b) Hidratante publica 

d) Otroe 
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7,- E:roretee 

a) Exouaado in¡¡leu b) Foua ••ptica o) Letrina 

.d) Facaltemo al airo libre 

8.- Cuenta Ud 06n1 

a) Energia electrioa __ b) Ose __ o) T.v. __ _ 
d) Estufa __ •) Refrigerador. ___ t) Licuadora __ 

9·- cuantao persona• duermen por babiteci6n 

10.- !IOmero de rsca11111ra1 

11.- Su familia oonvin • duerme o6n animalia domeoUcos __ 

12.- Inmunilaoionee 1 

a) Jntipalto __ dalia 

o) BCO __ doaU 

13.- Datos Eoono11iooa 

a) InBJ'••• menuual -----

o) Allmenteolfn ------

. •) R•nt& ---------

. g) Divoroloneo ------

i) Tran•porh -------

b) DPI' __ da•U 

d.) Anttuarampi6n __ 

b) Egreuo menuual __ _ 

d) Vestido ----

f) Abono• -----

b) Abarro•------

j) otroa ------

14.- ll:utruotura fMliliar 

a) 110, de miembroa b) Na d• bijae __ _ 

o) 110, de traba ,jadorae___ •) Anal fabetoe ma¡¡orlB da 

12 añae_ e) 'l'abaquilmo ___ t) .lloaboli••o __ 

g) .:ntemee orciniooo ___ _ 
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15 •• su fa11llla eata oonotHuld• por1 

a) 1'9cll'H 1 bljoo ___ _ b) Otros elementoe ___ _ 

IN~'tlBSTA 

R111bre bij• (•) ________ _.... __ 

ldad ( .. HI) 

larqao Ucl, oon ana l 11 rHpuoata que oon•ld•re oorreota, 

l.- L• cito Ud. peobo a au blje? 

•) n b) 110 

11•••• 
),. Sei\ale la oau1& por la ou"1 •••pendlo •l peobo a •• 

bl,to. 

b) trabajo a) paua de leob• uhrna 

o) tlUHO Hba .. ao .d) Indloaol6n Mdloa 

4,. Qum Upo de. leÓbe ore~ .Ud, H la .mas adecuada para la 

alt.•~ntaoUn de •• bt.jo durante lo• prlmero• 6 1111••· 

•) Leobe utarna b) Leobe entera en pol•o 

o) L•ob• de "ªºª d) Conaeape 

5•• C&da OUlntaa bOl'&B le da leobe e BU bljO 

a) 3 Br•. b) 4 bH, o) cuando llora d) ouand• 

tiene bU

bre, 

•·· A que edad le proporirt.one all11antoa ne d•ri•adH de 

la babi por prt.111ra ••• ..... · 
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7,- ¿Sabe u1ted c¡ue H· la auterilir.ooi6n terminal? 

a) SI b) llO 

8,- ¿C11al 10 el alimento QU• le dio a su hijo por primera ve~'I 

a) Jago do fruta• b) rema de huevo e) btgndo 6 carne 

dJ eop110 de pasta 

9·- La Yltamtna e '// Hierro aon nbundnnto• de la leche materna 

a) CIERTO b) FALSO e) //O EABr1 

10,- ¿ De donde ee obtienen lH proteineeT 

n) Alimente• do origen animal b) loche, queeo 

c) Logumlnoena necu 

11.- Laa BigUiento• son fuuntoe importantes do Vitamina C e:ICIJ! 

h. 

a) Llm5n b) Naranja c) cU•,yeba d) Leche materna 

12,- Al iniciar ln allmontacl6n con huevo oote debo oer 

a) Crudo b) Tibio o) Duro d) Frito 

13.- Al •nto meo •• l\ob• 1 nlo\nr l• al\m•nteot6n con p!cndoe 

de co.rne. ezaepto 

a) roo 6 fi{gado b) pollo o) cerdo d) 'ternera 

14•- Kn •1 aagundo mu de vidB Ud. "demn• de la luche mat1rna 

darla a eu bi jo 

a) avena 6 trrh b) pnre de· frutan a jugo c) huevo 

d) oariie 

15.- A que adr.d el niño puede comer de tocio junto c6n la fami

lia. 

a) 6 meseo b) 8 meoe• c) 10 mor.ea el J des puoa del 
~ilo 
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16,- ¿Cuend6 a •u hijo le do•ng1·~de algun alimento uoted que 

beco? 

a) lo obliga a oomerlo? b) ya no lo Incluye en la dieta 

o) ••·lo ofrece po:.toriormente 

17.- ¿Reepet11 leo preterenoteo por loe alimento• de au bijoT 

a) SI b} 110 

18.- Se lava uetod la• m•M• al preparar loa alimentos? 

a) Slompre b) Frecuontemente o) Ooaolonlllmenh 

d) Nunca 

19,- ¿ ~e asen sur nenos oada vu: que le da laohe a •• niño? 

a) Siempre b) !lreouontemonte o) Ooaolo1111lmenh 

d) llano• 
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