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RESUMEN

Objetivo: Describir, analizar y comprender las percepciones de las madres sobre riesgos de
la vivienda en la salud de menores de 5 afios, Pueblo Joven Jorge Basadre — Chiclayo, Peru.
2018. Método: La investigacion es cualitativa, de abordaje exploratorio descriptivo. Se
utilizaron como instrumentos de recoleccidn de datos la guia de entrevista semiestructurada
y la lista de cotejo. Los sujetos de investigacion lo conformaron 12 madres de familia del
pueblo joven Jorge Basadre, quienes cumplian con los criterios de inclusién; como ser
mayor de 18 afios y tener hijos menores de 5 afios. Se utilizo el anélisis de contenido
tematico y el andlisis porcentual para interpretar los datos de la entrevista y la lista de cotejo
respectivamente. Resultados: Dentro de los principales hallazgos del estudio, resalta el
reconocimiento por parte de las madres acerca de los gases toxicos presentes en el hogar y
su asociacion con enfermedades en los nifios. Asi también, la identificacion de los riesgos
fisicos, siendo los méas notables la infraestructura precaria, la contaminacion sonora y la
humedad dentro de la casa. Los riesgos biologicos fueron identificados y relacionados con
enfermedades diarreicas. Conclusion: Las madres participantes de la investigacion,
perciben a la infraestructura de su vivienda como uno de los factores que influye en la
aparicion de enfermedades y accidentes domésticos que se puedan presentar en sus nifios.
Conocen algunas enfermedades como la tifoidea, alergias y diarreas, que pueden ser
causadas por el inadecuado manejo de residuos sélidos.

Palabras clave: Percepcion, Madres, Factores de riesgo, Vivienda, Salud del nifio.



ABSTRACT

Objective: Describe, analyze and understand the perceptions of mothers about housing risks in
the health of children under 5 years old, Pueblo Joven Jorge Basadre - Chiclayo, Peru. 2018.
Method: The research is qualitative, with an exploratory descriptive approach. The semi-
structured interview guide and the checklist were used as data collection instruments. The
research subjects were made up of 12 mothers of the young people Jorge Basadre, who met the
inclusion criteria; such as being over 18 and having children under 5 years of age. Thematic
content analysis and the percentage analysis were used to interpret the interview data and the
checklist respectively. Results: Among the main findings of the study, the mothers'
acknowledgment of the toxic gases present in the home and their association with illnesses in
children stands out. Also, the identification of physical risks, the most notable being the
precarious infrastructure, the noise pollution and the humidity inside the house. The biological
risks were identified and related to diarrheal diseases. Conclusion: The mothers participating
in the research perceive the infrastructure of their home as one of the factors that influences the
appearance of diseases and domestic accidents that may occur in their children. They know
some diseases such as typhoid, allergies and diarrhea, which can be caused by inadequate solid
waste management.

Keywords: Perception, Mothers, Risk factors, Housing, Child's health.
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l. INTRODUCCION

Uno de los principales determinantes de la salud humana que esta afectando a millones de
personas, es la condicidn de la vivienda, en especial la precariedad de esta . Por lo tanto es
necesario que esta brinde seguridad, proteccion, ofrezca intimidad y contribuya al bienestar de
cada una de las personas que la habita 2.

Sin embargo en la vivienda se pueden encontrar gran variedad de riesgos, entre estos se
encuentran los quimicos, fisicos y biolégicos. Los principales riesgos bioldgicos encontrados
en la vivienda son la presencia de bacterias, virus, parasitos, etc; esto debido a la contaminacién
del agua por el inadecuado almacenamiento y desinfeccidn, la deficiente higiene en la posesion
de animales domeésticos, el inapropiado manejo de alimentos, la inadecuada eliminacion de

excretas y residuos sélidos .

Dentro de los riesgos quimicos se encuentra la exposicion a gases t0xicos por cocinas a lefia
0 a carbon, la manipulacion de quimicos sin precaucion como desinfectantes u otras sustancias
toxicas que contienen mercurio, plomo, arsenico, incluido el caso de las calaminas pueden
contener Oxido de zinc, asbestos, etc. que predisponen a céancer 3. Esto se evidencia
principalmente en las viviendas pobres de las zonas urbano marginales de las ciudades de

América Latina.

Asimismo los riesgos fisicos implican problemas de seguridad como caidas, ahogamientos,
quemaduras, lesiones, entre otros 4. Las lesiones, especialmente las no intencionales, se
consideran una de las principales causas de muerte entre los nifios y un grave problema de salud

publica en todo el mundo °. Ademas se incluye aqui la contaminacidn sonora y vibraciones.

Por otro lado, los nifios son mas vulnerables a las lesiones no intencionales debido a la
curiosidad por explorar y experimentar su entorno; también por su pequefia estatura, su
inmadurez fisica y psicolégica para percibir el peligro ©. Las lesiones son un importante
problema de salud publica en el mundo, causando 5 millones de muertes cada afio. Entre ellos,
las lesiones no intencionadas representan casi el 80% de las muertes por lesiones (3,9 millones
de muertes). Casi 1/4 del total de las muertes por lesiones no intencionadas (0,8 millones)
ocurrieron en nifios de edades < 18 afos, principalmente en los paises de ingresos bajos y

medios "1,



Debido a que los nifios pasan la mayor parte del tiempo en el hogar, la mayoria de lesiones
infantiles no intencionales se producen en la vivienda, el tipo, la causa y el resultado de la lesion

varian dependiendo del contexto *.

Por lo tanto, la vivienda deficiente puede afectar negativamente la salud, no sélo fisicamente

sino también en el aspecto psicoldgico y mental 2.

Con respecto a los riesgos socioeconémicos en el Perd, encontramos que en el afio 2017 la
pobreza se increment6 en 375 mil personas, es decir, 1 punto porcentual mas que el afio 2016
y afectd a 6 millones 906 mil peruanas y peruanos. El 54,1% de los pobres se localiza en el area
urbana y el 45,9% en el area rural 3. Los resultados del analisis del afio 2017, muestran que en
el 75,8% de los hogares pobres del pais existe al menos un nifio. EI material que predomina en
las paredes exteriores de las viviendas en situacion de pobreza es el adobe / quincha (42,4%),
predomina el piso de tierra con 58,8% seguido por el cemento con 32,0%, la madera (entablado)
con el 6,8% de viviendas *3. En el afio 2017, el 30,1 % de los hogares pobres atin no cuentan
con agua para consumo humano proveniente de red publica dentro de su vivienda, el 61,9 % de
los hogares pobres todavia no cuentan con el servicio de desaglie por red puablica de
alcantarillado dentro de su vivienda, el 21,5% eliminan las excretas mediante pozo ciego o
negro/letrina, el 19,3% tiene pozo séptico y el 16,5% no tienen servicio higiénico, lo que
evidencia altos riesgos para la salud de las personas y de estos hogares. En relacion al uso de

combustibles para cocinar los alimentos el 23,6% utilizan lefia 2.

Ante esta realidad en el departamento de Lambayeque, la primera causa de morbilidad en la
poblacion infantil menor de 5 afios, son las enfermedades respiratorias en un 54,09%, las
enfermedades infecciosas y parasitarias se encuentran en segundo lugar con un porcentaje de
13,87%. Los traumatismos y envenenamientos ocupan el décimo lugar 4. Durante los Gltimos
afios en el distrito de Chiclayo, las enfermedades respiratorias ocuparon la primera causa de
morbilidad y las enfermedades del aparato digestivo el segundo lugar *°. Todo esto se relaciona

con los riesgos en la vivienda.

Las condiciones de la vivienda en el distrito de Chiclayo son que la poblacion sin agua es
del 5%, la poblacion sin desagiie es del 3%, la poblacion sin electricidad es del 4% 4. La

poblacion menor de 5 afios del distrito Chiclayo es del 7,2% de la poblacion, el 97,56% viven



en la zona urbana, el 10 0 12 % de viviendas usan como combustible para cocinar entre lefia,
kerosene o carbon, algunas viviendas presentan suelo de tierra, el 73,4% de las viviendas tienen

paredes de cemento *°.

Las madres del pueblo joven Jorge Basadre estan dentro de la realidad presentada, sin
embargo desconocen los diversos riesgos que tienen en sus viviendas y que podrian afectar la
salud de los menores de 5 afios. Son pocas las madres que relacionan los riesgos con la

enfermedad de sus nifios, simplemente tratan la enfermedad pero no corrigen las causas.

En consecuencia, en los hogares se puede apreciar riesgos ambientales, como la presencia
de cocina a carbdn, algunos animales de corral, chatarra acumulada, servicio de agua por horas,
cableado eléctrico cerca de los nifios, bafos sin acabados, hacinamiento y presencia de piso de
tierra. La construccion de la mayoria de las viviendas es mixta teniendo areas de material noble
(sala comedor) y areas de adobe (habitaciones y cocina), ruido, vibraciones a causa de la

cercania con la via de evitamiento, etc.

Debido a la situacién encontrada, se formuld la siguiente interrogante: ;Cémo son las
percepciones de las madres sobre riesgos de la vivienda en la salud de menores de 5 afos,
Pueblo Joven Jorge Basadre — Chiclayo, Peru. 2018? Plantedndose como objetivos: describir,
analizar y comprender las percepciones de las madres sobre riesgos de la vivienda en la salud
de menores de 5 afios, Pueblo Joven Jorge Basadre — Chiclayo, Perd. 2018. El objeto de estudio

fue: Percepciones de las madres sobre riesgos de la vivienda en la salud de menores de 5 afios.

La presente investigacion se justificd porque la vivienda es el lugar donde transcurre gran
parte de la vida de las personas, especialmente los primeros 5 afios; esto influye de gran manera
en la salud, actualmente esta considerada como uno de los determinantes de la salud mas

importantes 2.

Dentro de la vivienda pueden existir algunas carencias que conducen a riesgos que terminan
afectando a la salud de los nifios; por lo que es necesario conocer como son las percepciones de

las madres acerca de los riesgos en su vivienda para la salud de sus nifios.
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Por lo tanto, es importante mencionar que en la actualidad existen otros aspectos no solo
fisicos que pueden estar afectando la salud del nifio, en este estudio se tuvo en cuenta riesgos
ambientales dentro de los cuales se encuentran riesgos quimicos, fisicos y biolégicos.

La presente investigacion se desarrolld porque como ya se ha mencionado anteriormente,
las primeras causas de morbilidad que presenta el distrito de Chiclayo pueden estar relacionadas
con los factores de riesgo encontrados en la vivienda por lo que fue necesario conocer y analizar
las percepciones de las madres sobre los riesgos de la vivienda en la salud de los menores de 5
afios, comprendiendo la exposicion de estos a riesgos que los pueden enfermar a corto y largo

plazo.

Este estudio se realizo para conocer las opiniones de las madres, ya que se ha observado que
pocas tienen informacion significativa y procesable para poder reducir los riesgos de salud en
sus hijos, la mayoria estan preocupadas por los riesgos del hogar, pero no estan seguras sobre

qué hacer para reducir los riesgos y proteger a sus hijos *°.

Los resultados de esta investigacion pueden ser utilizados como antecedentes para

investigaciones futuras o para estudios comparados que se realicen en otros contextos.
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1. MARCO TEORICO

2.1.  Antecedentes del problema:

A nivel internacional se encontraron las siguientes investigaciones:

Krieger J, Higgins D. 7 realizaron una investigacion titulada “Vivienda y salud: otra vez
para la accion de salud publica”; cuyo objetivo principal fue describir como se relacionan las
malas condiciones de la vivienda y su asociacion con una serie de enfermedades que afectan la
salud, entre las cuales se encuentran infecciones respiratorias, asma, intoxicacién por plomo,
lesiones y salud mental, ubicando el papel de la salud publica en emplear multiples estrategias
para mejorar la vivienda, como desarrollar y hacer cumplir las pautas y codigos de vivienda,
implementar programas de "hogares saludables"” para mejorar la calidad del ambiente interior,

evaluar las condiciones de vivienda y promover viviendas saludables y asequibles.

Weitzman M, Baten A, Rosenthal D, Hoshino R, Tohn E, Jacobs D. 8 realizaron una
investigacion titulada “Vivienda y salud infantil”’; en donde se menciona que existen muchos
aspectos de los hogares y la vida hogarefia que tienen un profundo impacto en el bienestar y el
desarrollo de los nifios. Existen maltiples conexiones entre la salud infantil y los hogares en los
que residen o visitan; incluida la pintura a base de plomo, la calidad del aire interior y del agua,
los productos en el hogar, la composicion familiar y diversos aspectos de la estructura y calidad

de la vivienda.

Andersen M, Williamson A, Fernando P, Wright D, Redman S. !° realizaron una
investigacion titulada “Condiciones de vivienda de los hogares urbanos con nifios aborigenes
en Nueva Gales del Sur Australia: cuestiones de tenencia”; esta investigacion mide la
prevalencia de problemas de vivienda entre los participantes y examina la relacion entre el tipo
de tenencia y la exposicion a problemas de vivienda. Los problemas de vivienda eran comunes,
en particular los problemas estructurales, la humedad y el moho, las alimafias, el hacinamiento

y la inasequibilidad.



12

2.2. Base tedrico cientifica:

La percepcion es la esencia de la conciencia, expresa a la realidad como es sentida por los
receptores de nuestro propio organismo, los cuales son afectados por los estimulos del medio
externo. Resulta del procesamiento de toda la informacion captada por los receptores, esta

actividad depende de las condiciones que envuelven al propio sujeto 2.

Del mismo modo la percepcion depende de la situacion social e histérica y de las
circunstancias que rodean a la persona. Asi como también de las experiencias que esta vive en

el dia a dia 2.

Por lo tanto, la observacion del lugar en donde se convive diariamente, ofrece comprensiones
maés claras y detalladas, datos mas especificos dado que tales individuos llegan a establecer
relaciones de identidad con el lugar, atribuyéndole observaciones mas profundas que los sujetos
que no viven alli y por lo tanto no conciben el lugar de la misma manera. La percepcion
ambiental busca entender las relaciones entre la sociedad y la naturaleza, porque cada grupo

tiene una forma determinada de percibir el mundo que lo rodea 2,

En esta investigacion se tuvo en cuenta las percepciones de las madres del pueblo joven
Jorge Basadre, quienes aparentemente desconocian los riesgos presentes en sus viviendas,

muchos de ellos se observaron a simple vista durante la visita a su hogar.

Asi mismo, las personas se enfrentan constantemente con innumerables advertencias sobre
los posibles riesgos en la vivienda para la salud de los nifios, existe una creciente conciencia y
preocupacion en las sociedades contemporaneas sobre este tema sin embargo no siempre se
toman medidas para controlar estos riesgos. Debido a la vulnerabilidad de los nifios y dado a
que las madres tradicionalmente estan mas involucradas que otros familiares en el cuidado de
la salud familiar y las decisiones de los hogares, a menudo son clave de los medios de

comunicacion y objeto de campafias de salud publica para minimizar los riesgos 2 24,

En el pueblo joven donde se trabajo esta investigacion, las personas que pasan mas tiempo

con los nifios son las madres acompafadas en algunos casos por las abuelas.
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En la poblacion, existe la percepcion de que los riesgos, particularmente en el ambiente
interior, son controlables, por lo tanto, no se consideran como una potencial amenaza para la

salud 2.

En el pueblo joven Jorge Basadre esto se pudo evidenciar mediante la presencia de los

riesgos encontrados en la vivienda.

En este estudio se clasificaron a los riesgos de la vivienda en ambientales, dentro de los

cuales se encontraron fisicos, quimicos y bioldgicos 2°:

El impacto del entorno de la vivienda ya sea ambiental (fisico, quimico y biologico) o
socioeconomico sobre la salud de los nifios ha sido reconocido desde hace mucho, el entorno
fisico implica problemas de seguridad como caidas, ahogamientos, quemaduras, lesiones, etc.;
la exposicion biolégica y quimica implica problemas de salud relacionados con toxinas por
exposicion a excremento de animales, gases tdxicos debido al uso de las cocinas a lefia y
consumo de agua no potable 4. Asi mismo, el saneamiento deficiente, la mala calidad del aire
interior por exposicion a gases toxicos, la ventilacion inadecuada contribuyen en la aparicion

de enfermedades transmisibles 6.

Ademas, los agentes fisicos incluyen dentro de sus riesgos a los accidentes que se definen
como cualquier evento casual que resulta de un grupo de factores que hacen que su ocurrencia
sea mas 0 menos predecible, los accidentes se pueden prevenir 2’. Estudios actuales han
concluido que muchos accidentes que involucran a nifios suceden en el entorno familiar, ya que
es el lugar donde pasan la mayor parte de su tiempo. Las casas son propicias para accidentes
porque tienen varios elementos que contribuyen, como ventanas, escaleras, objetos punzantes

y productos toxicos, entre otros 28 2°,

En las viviendas del pueblo joven Jorge Basadre se pudo observar como riesgos fisicos la
presencia de chatarra acumulada, cableado eléctrico a la vista y al alcance de los nifios,

hacinamiento, ruido, vibraciones, entre otros.

Los nifios tienen caracteristicas que los hacen mas vulnerables a los accidentes, entre ellos
se destaca la inmadurez fisica y mental, la inexperiencia e incapacidad para predecir y evitar

situaciones de peligro, la gran curiosidad y motivacion en realizar tareas, tendencia a imitar y



14

repetir comportamientos, incoordinacion motora, y las caracteristicas organicas o anatémicas
tales como desproporcion craneo-cuerpo y pequefia via aérea superior que pueden predisponer
a los accidentes mas especificos ?’. Las 5 lesiones involuntarias mas comunes informadas por
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) son lesiones causadas por el transito, caidas,
quemaduras, ahogamiento y envenenamiento *°, como podemos observar 4 de estas se pueden

dar en el hogar.

En Brasil los datos oficiales sobre grupos de edad en términos de mortalidad vy
hospitalizacion muestran que los accidentes de trafico se presentan en un 40%; ahogamiento en
un 25%, asfixia en un 15%, quemaduras 6%, caidas 4%, intoxicaciones 2% como causas de

muerte 3L,

Dentro de los riesgos de la vivienda relacionados al entorno bioldégico o quimico,
encontramos el almacenamiento inadecuado del agua y su consecuente contaminacion, la
inadecuada manipulacion de alimentos, la falta de higiene y cuidado en la tenencia de animales
domésticos, el uso y manipulacion de quimicos sin precaucion, el manejo y eliminacion
inadecuado de excretas y residuos solidos. En el caso del agua contaminada, esto trae como
consecuencias enfermedades diarreicas agudas, gastroenteritis, cdlera, salmonelosis y otras; en
el caso de los insectos, de enfermedades como chagas, malaria, dengue y fiebre amarilla;
leptospirosis y rabia en el caso de roedores u otros animales. El hacinamiento y la falta de
ventilacion propician, por su parte, la tuberculosis y las infecciones respiratorias, y la mala
manipulacién de alimentos el colera, la cisticercosis, la salmonelosis y las intoxicaciones

alimentarias, entre otras °.

En las viviendas del pueblo joven Jorge Basadre se encontraron riesgos bioldgicos y
quimicos como la presencia de moscas, roedores, residuos sélidos en estado de descomposicion,
cocina a carbon, corrales sucios, almacenamiento inadecuado por servicio de agua por horas,
hacinamiento, presencia de piso de tierra, calaminas en mal estado, uso de desinfectantes, entre

otros.

En todo el mundo, los nifios que viven en viviendas deficientes enfrentan una exposicion
desproporcionada a los peligros ambientales asociados con afecciones como el asma o la
discapacidad del desarrollo neuroldgico, y con frecuencia mueren a causa de infecciones

respiratorias agudas o diarrea relacionada con las condiciones ambientales 2. Las enfermedades
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respiratorias bajas y las complicaciones asociadas son la principal causa de muerte en nifios
muy pequefios 3. Esto se debe a que los pulmones de los nifios muy pequefios adn se estan
desarrollando, haciéndolos més susceptibles a la contaminacion del aire, en comparacion con

los adultos 3* %.

En el distrito de Chiclayo las enfermedades respiratorias y las enfermedades del aparato
digestivo ocuparon la primera y la segunda causa de morbilidad respectivamente °.

Por otro lado, los riesgos socioecondmicos estan estrechamente relacionados con el bajo
nivel econémico Yy la inestabilidad social, que por si solo predispone a la desnutricion, la falta
de acceso a servicios de salud y como consecuencia la mala salud 2. Estos también afectan a

las condiciones de la vivienda, en su construccion y distribucion.

En las viviendas del pueblo joven Jorge Basadre se encontraron cOmo riesgos
socioecondmicos el tipo de construccion y distribucion de la vivienda, que en muchos casos es
mixta teniendo areas de material noble como la sala comedor y areas de adobe como las
habitaciones y la cocina, el techo en la mayoria de casos es de calamina y los corrales son
construidos en muchos casos con quincha, ademas es importante mencionar el grado de
instruccion de los pobladores que en muchos casos es de nivel primario o secundaria
incompleta, la ocupacidn en su mayoria es de mototaxistas u obreros, los miembros que habitan

en la casa son aproximadamente 5.

Algunas investigaciones han demostrado que los problemas de la vivienda como la
humedad, el ruido, la infraestructura y las condiciones climaticas, influyen en el estado mental

y en el comportamiento de los integrantes de la familia, especialmente en los nifios 36-%°,

En las viviendas del pueblo joven Jorge Basadre se percibieron algunos factores que influyen
en la aparicion de riesgos para la salud, como el desorden en la vivienda, el hacinamiento,
cableados eléctricos a la vista, falta de privacidad por los bafios sin acabados, entre otros ya
mencionados. Se sabe también que la mayoria de pobladores de esta comunidad vienen de otros
departamentos como Piura, Cajamarca, La Libertad, entre otros, por lo que su cultura y

costumbres son diferentes.
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La salud esté& determinada por una interaccion entre las caracteristicas del propio individuo,

sus estilos de vida y el entorno donde se desarrolla, ya sea fisico, social y econdmico “.

Ademas de ser influenciado por el estilo de vida individual, la salud estd determinada por
una variedad de condiciones de vida y trabajo tales como educacion, empleo y vivienda 442,
La condicion de la vivienda desfavorecida se asocia con una mala salud, incluida una mayor

prevalencia de enfermedades infecciosas, lesiones y enfermedades cronicas 173,

La creciente evidencia ha asociado la calidad de la vivienda con la morbilidad por
enfermedades infecciosas, enfermedades cronicas, lesiones, nutricion deficiente y trastornos
mentales 7. Los aspectos fisicos, quimicos y bioldgicos del hogar del nifio, como limpieza,
humedad, ruido, accesibilidad, riesgos de lesiones y otras formas de calidad ambiental de la
vivienda, tienen el potencial de influir en multiples aspectos de la salud y el desarrollo de los

nifios 18,
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I1l.  METODOLOGIA
3.1. Tipo de investigacion:

La investigacion fue de tipo cualitativa**, se buscé conocer y analizar las percepciones seguin
los testimonios de las ideas expuestas por las madres sobre los riesgos de la vivienda en la salud

de menores de 5 afios, teniéndose en cuenta el contexto.

3.2. Abordaje Metodologico:

La presente investigacion fue de abordaje exploratoria descriptiva *°, se caracteriza por
indagar situaciones con un objeto en especifico, en este caso se utilizO ampliamente para
comprender en profundidad las percepciones de las madres sobre los riesgos de la vivienda en

la salud de sus nifos.

El porqué de este método se fundamento en la utilidad de proporcionar informacion y
conocimientos de los problemas clinicos o practicos. También permitio alcanzar el objetivo del

estudio.

3.3. Sujetos de investigacion:

La poblacién del estudio fue de 250 familias del Pueblo Joven Jorge Basadre — Chiclayo,
muchas de las personas que viven en esta zona no cuentan con suficientes recursos econémicos,
gran parte de los pobladores no han gozado de educacion superior, vienen de otros
departamentos como Piura, Cajamarca, La Libertad, entre otros, por lo que su cultura y

costumbres son diferentes.

El tamafio de la muestra se obtuvo por criterio de saturacién, se llegé a entrevistar a 12
madres. Las madres que participaron en esta investigacion, en su mayoria recibian de 600 a
1000 s/. por mes, contaban con estudios superiores (en algunos casos sin concluir), pertenecian
a familias extensas, el material de su vivienda era generalmente de ladrillo, el piso era de
cemento y en algunos casos de ceramica, el promedio de nifios <5 afios que habitaban en la
vivienda, era de dos. El promedio de habitaciones por vivienda, era de 4; y el nimero de
personas que dormian en cada habitacidn, era en promedio de 3.

Criterios de inclusion:

- Madres de nifios < 5 afos
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- Madres mayores de 18 afios.
Criterios de exclusion:

- Madres con enfermedades que limitan la comunicacién: sordos, mudos y retardo
mental.

Los codigos que se utilizaron para cubrir la identidad de los participantes de la investigacion
fueron nimeros desde el 001 hasta 0012.

3.4. Escenario:

Segun habitantes del pueblo joven Jorge Basadre, el cual se encuentra ubicado en el
distrito de Chiclayo, este se fundo el 27 de octubre de 1990, cuenta con 10 manzanas, cada una
conformada por 25 lotes. Los pueblos jovenes aledafios son 4 de noviembre, Ricardo Palma y

Fernando Belalnde, se encuentra proximo a la via de evitamiento.

En la mayoria de los hogares se pudo apreciar animales domésticos y en algunos casos
animales de corral, presencia de chatarra acumulada, servicio de agua por horas, cableado
eléctrico a la vista y al alcance de los nifios, bafios sin acabados, hacinamiento y presencia de

piso de tierra.

3.5. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos:

En esta investigacion se trabajo con las técnicas de entrevista y observacion, se utiliz6 como
instrumentos la guia de entrevista semiestructurada (anexo n° 1) y la lista de cotejo (anexo n°
2).

Asi mismo, se procedié a la validacion por juicio de expertos, lo realizaron cuatro
enfermeras especialistas en la tematica de salud infantil, con mas 15 afios de experiencia en el

area de investigacion cualitativa.

Se utiliz6 la triangulacién metodoldgica, mediante la incorporacion de dos técnicas
cualitativas como la observacion y la entrevista para evaluar el mismo problema. Los datos se
codificaron y analizaron separadamente, y luego se compararon como una manera de validar

los datos “°.
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La entrevista se realizé en la sala de la vivienda de las madres de nifios < 5 afios del Pueblo
Joven Jorge Basadre — Chiclayo, en horario diurno, por un espacio aproximadamente de 15 a
20 minutos, estd contd con 7 preguntas. Las estrategias que se utilizaron para registrar la
informacidn de las entrevistas fueron: tomar notas durante la entrevista, y registrar la entrevista
en una grabadora de voz, todo con el debido consentimiento de las madres, la informacion

obtenida fue transcrita por la investigadora para su posterior analisis.

En el caso de la observacion se utiliz6 como instrumento una lista de cotejo que contiene 12
items, la cual se aplicé después de la entrevista haciendo un recorrido por la vivienda

reconociendo las principales deficiencias que afectarian la salud de los nifios.

Por tanto una vez obtenida la aprobacion del proyecto por el comité de ética en investigacion
de la Facultad de Medicina, se realizo la prueba piloto que consistio en entrevistar a 2 madres
de familia del pueblo joven Fernando Belainde — Chiclayo. Se aplicé la lista de cotejo y la guia
de entrevista semiestructurada para verificar que las preguntas sean entendibles y las respuestas
estén en relacion con el objeto de estudio, también para comprobar que los items observados

sean los adecuados y accesibles.

3.6. Procedimiento:

El proyecto fue inscrito en el catalogo de tesis de la Escuela de Enfermeria de la Universidad
Catolica Santo Toribio de Mogrovejo luego se presento al Comité Metodoldgico de la escuela
para las sugerencias que corresponda, posteriormente se remitié un ejemplar al Comité de Etica
en Investigacion de la Facultad de Medicina de la universidad, con lo que se obtuvo la
resolucién de aprobacion (N° 480-2018-USAT-FMED).

Una vez aprobado el proyecto, se procedio a solicitar el permiso a la representante del
vecindario del pueblo joven Jorge Basadre, quien brindo la lista de madres que cumplan con
los criterios de seleccidn, posteriormente se visito a las madres para coordinar el dia y hora de
la entrevista previa firma de consentimiento informado (anexo n°3). Las entrevistas empezaron

a realizarse desde el 29 de agosto hasta el 29 de setiembre de 2018.

Obtenida la informacion mediante los instrumentos se regreso al escenario las veces que

fueron necesarias para corroborar los datos obtenidos del entrevistado, si estos estaban
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relacionados a lo que quisieron manifestar realmente, afiadiendo algunos puntos que crea
conveniente el entrevistado, con los datos recolectados se continud con el procesamiento y

andlisis de la informacion.

3.7. Anélisis de datos:

Se inici6 con la interpretacion de datos generales de la lista de cotejo, se utilizd el analisis
porcentual sirviendo para la triangulacion de datos junto con la entrevista. Para la interpretacion
de los discursos de la entrevista se utilizd el anélisis de contenido tematico #'.

Este tipo de analisis tiene las siguientes etapas:

Pre Analisis; la investigadora organizo todo el material recolectado, determinando de esta
manera los datos mas relevantes. Después de aplicada la entrevista se transcribio la
informacion, para ello, tuvo que revisar los datos obtenidos, escuchar las veces necesarias las
grabaciones hechas durante la entrevista y reflexionar acerca de ello para comprender la
informacion recolectada. De esta manera se logro también la familiarizacion de la investigadora

con el contenido.

La exploracion del material o codificacion; la investigadora procedio a la lectura exhaustiva
de los datos obtenidos en la primera etapa, con el propésito de determinar la informacidn para
posteriormente construir las unidades tematicas. Se definieron las unidades de analisis y los
cddigos para pasar después a la categorizacion. La codificacion ayudd a concretar lo que los

sujetos de estudio quisieron decir.

El tratamiento de los resultados o categorizacion; en esta etapa se clasificaron los resultados
recolectados segun sus semejanzas y diferenciacion, de tal forma que sean resaltantes y validos.
Se reagruparon todos los cddigos o etiquetas que compartieron un mismo significado, lo cual

sirvio como guia para la identificacion de categorias y subcategorias o temas.
3.8. Criterios de rigor cientifico:

Los criterios de rigor cientifico segiin Lincoln y Guba “8.

Credibilidad: Este principio se logro a través de observaciones y entrevistas con las madres
de familia sobre los riesgos en su vivienda que afectan a la salud de los nifios. Los testimonios

fueron revisados por los informantes, los cuales confirmaron su autenticidad. Se cuid6 de que
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los resultados obtenidos sean veridicos y reales. Se empled también la triangulacion

metodoldgica que ayud6 a comprobar y verificar los datos.

Confirmabilidad o auditabilidad: En este estudio se plasmaron los resultados veridicos con
las caracteristicas del contexto y las ideas esenciales del estudio, para lo cual se tuvo a

disposicidn del jurado la base de datos construida con los instrumentos de recojo de datos.

Transferabilidad: Este principio se logro a través de la descripcién detallada del contexto en
donde se aplicd la investigacion, mediante la observacion se detallaron los datos de las

viviendas de las familias del Pueblo Joven Jorge Basadre.

3.9. Criterios éticos:

La presente investigacion se respaldé en los principios éticos principalistas °:

Principio de Autonomia: la participacion de las madres fue voluntaria, previa firma del
consentimiento informado, en donde se detallaron los objetivos de la investigacion con un

lenguaje claro y accesible, asimismo se utilizaron codigos para proteger su confidencialidad.

Principio de beneficencia: las madres recibieron consejeria sobre los principales riesgos que

se encuentran en la vivienda y que podrian afectar la salud de sus nifios.
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IV. RESULTADOS Y DISCUSION

Mediante la organizacion de la informacion recolectada, se lograron agrupar los testimonios
por sus semejanzas y se crearon unidades tematicas. Dado que las madres son quienes pasan la
mayor parte del tiempo con sus nifios en el hogar, deben reconocer cuéles son y cdmo afectan
los principales riesgos o peligros presentes en su vivienda. Asimismo los nifios estan en proceso
de aprendizaje, por esta razén pasan la mayor parte del tiempo explorando y jugando, sin tener
en cuenta los riesgos existentes a su alrededor, llegando a exponerse en muchos casos a peligros
que podrian causarle alguna lesion o la muerte *°. Agregado a esto, muchos hogares no son
adecuados para estos menores, influyendo también otras condiciones como el estado econémico
familiar o los mismos riesgos psicosociales. Por esta razon, los resultados fueron agrupados
segun categorias dependiendo del tema en el que se encuentran. Se obtuvieron las siguientes

categorias y subcategorias:

1. RIESGOS POR GASES Y PRODUCTOS TOXICOS EN LA VIVIENDA
2. RIESGOS FISICOS EN LA VIVIENDA PARA MENORES DE 5 ANOS
2.1. Infraestructura precaria y desorden en la vivienda como riesgo de accidentes
2.2 Efectos de la contaminacion sonora

2.3 Efectos en la salud por humedad en la vivienda

3. RIESGOS BIOLOGICOS EN LA VIVIENDA PARA MENORES DE 5 ANOS

1. RIESGOS POR GASES Y PRODUCTOS TOXICOS EN LA VIVIENDA

Como se sabe la contaminacion del aire es una gran amenaza para la salud publica,
particularmente en areas urbanas con alto trafico > %2, En la actualidad existen cientos de
estudios epidemioldgicos que muestran los efectos de la exposicién tanto a corto como a largo

plazo a contaminantes del aire exterior y sus consecuencias dafiinas para la salud 3.

Las madres del presente estudio, refieren que los gases de los vehiculos que circulan cerca
de sus viviendas (via de alto transito) pueden causar enfermedades respiratorias como
pulmonias, bronquitis, infecciones a la garganta, etc. que afectan en mayor proporcién a los
nifios. Reconocen los efectos directos de los gases emitidos por los vehiculos y los relacionan
con enfermedades respiratorias frecuentes en el nifilo como se detalla en los siguientes

testimonios:
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“El humo puede afectar a los pulmones, y causar enfermedades como el asma. El problema se da
mayormente por el trénsito de los carros, y por el humo, a la hora de inhalar el monéxido de carbono, te
puede dar infeccion a la garganta” (EMS8) (EMS5)

“El humo puede ocasionar enfermedades a los pulmones, a las vias respiratorias como asmay alergias
también. Estas enfermedades se dan porque el humo de los carros contamina, hay autos que estan viejos

y botan el humo negro, contaminando el ambiente.” (EM11)

“El humo puede malograr sus pulmones, les puede ocasionar enfermedades como sinusitis. En el caso

de los carros, el humo es toxico y huele a gasolina.” (EM12)

Segun un estudio epidemioldgico; la contaminacién del aire relacionado con el trafico puede
ser un riesgo para las enfermedades respiratorias y las comorbilidades relacionadas en los bebés
y los nifios %2. Esta informacion concuerda con los testimonios y la percepcion de las madres,
quienes identifican la relacion existente entre la contaminacion del aire por autos y la aparicion
de enfermedades respiratorias en los nifios, sin embargo, no incorporan medidas de mitigacion
para reducir este problema ni en su hogar ni a nivel comunitario, como por ejemplo implementar

areas verdes.

Las ultimas investigaciones cientificas han demostrado también la relacion existente entre
los contaminantes del aire urbano y las consecuencias desfavorables para la salud,
particularmente la presencia de patologias que afectan en mayor medida a los sistemas

respiratorios y cardiovasculares %* *°.

Segun el estudio de Meo y Suraya en el 2015, la contaminacién ambiental puede causar
presion arterial alta, arritmias, aumento de la coagulacion, trombosis, vasoconstriccion arterial
aguda, aterosclerosis, cardiopatias isquémicas, infarto de miocardio e incluso insuficiencia
cardiaca. La contaminacion ambiental del aire se relaciona con un incremento de las
posibilidades de aparicion de enfermedades cardiovasculares °¢. Si bien es cierto, estas
alteraciones no afectan al nifio a corto plazo, si se van acumulando en su organismo para hacerse
presentes en la adultez. Las madres del estudio no refieren que los gases toxicos que emanan
de los autos causen enfermedades cardiovasculares en la persona o al nifio a largo plazo.
Conocen los efectos respiratorios de la exposicion a gases toxicos, pero no identifican
problemas o consecuencias que no se pueden observar a simple vista y que son acumulativas,

es decir que se manifiestan después de una exposicion prolongada a estos gases.
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Asimismo, debido a su tamafio, a las tasas de inhalacion, a la inmadurez fisiologica de sus
sistemas tanto respiratorio como inmunoldgico, los nifios son los méas susceptibles a
contaminantes del aire urbano que los adultos *’. En la actualidad, el término contaminacion
por gases toxicos esta bastante utilizado, la mayoria de madres saben lo que significa pero muy
pocas son conscientes en realidad de la gravedad de este problema y de lo que puede ocasionar

en el organismo; mas aun en los nifios.

Se sabe que especialmente los nifios, ancianos y las personas que padecen enfermedades
cronicas son grupos vulnerables %8 °°. Esto se debe, a que los pulmones de un nifio todavia estan
en proceso de crecimiento y la exposicién temprana a contaminantes ambientales puede alterar
facilmente el desarrollo y la funcién pulmonar; por otro lado, los nifios son mas activos
fisicamente que otras personas, por lo que presentan periodos mas prolongados de aumento de
la frecuencia respiratoria que podrian conducir a la acumulacion de grandes cantidades de
contaminantes ambientales en el tracto respiratorio; y por ultimo, los nifios pequefios son
predominantemente respiradores orales, lo que significa que el filtro nasal se pasa por alto, lo
que permite la entrada de una gran cantidad y variedad de contaminantes en las vias
respiratorias inferiores . Las madres del estudio reconocen que los nifios son los que estan mas
expuestos a los contaminantes del aire producidos por los carros e identifican en su mayoria

enfermedades respiratorias como lo revelan los siguientes testimonios:

“Las enfermedades pulmonares también se dan por consecuencia del ambiente, por intoxicacion de CO2,
ya que lamentablemente no cuidamos el ambiente y los nifios son los que estan méas expuestos, creo que

ellos serian los mas perjudicados.” (EM4)

“El humo puede dariar sus pulmones o producir problemas pulmonares, bronquiales y la enfermedad de
la tuberculosis. Estas enfermedades se dan por la misma contaminacién del ambiente, que ya no es algo

sano para la persona.” (EM1)

“El humo puede producir enfermedades de la respiracion, como pulmonia o infeccion de los bronquios,
también infecciones respiratorias. Estas enfermedades se dan por el medio ambiente y afectan a la piel
también. La pediatra nos dijo que las ronchitas que le salen son por la contaminacién del medio
ambiente.” (EM10)

Se realizaron dos investigaciones en Georgia, en una se evidencié asociaciones modestas y
positivas entre la exposicion a las emisiones de trafico y los diagndsticos de bronquiolitis y

otitis media en los primeros dos afios de vida. En el otro estudio se descubrid que los
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contaminantes mas frecuentes, incluidos el ozono y las particulas, se asociaron
significativamente con un mayor riesgo de bronquitis, neumonia y otitis media %% ®2. En esta
investigacion, las madres reconocen algunas enfermedades respiratorias que pueden ser
causadas por la contaminacion del aire, sin embargo no identifican enfermedades como
neumonia y la otitis media. Esto tal vez se da porque no son enfermedades que se hayan

presentado frecuentemente en su hogar.

En una investigacién realizada en Italia, los resultados demuestran que la exposicion a la
contaminacién del aire relacionada con el trafico se asocia con un mayor riesgo de morbilidad
respiratoria en nifios con asma preexistente o enfermedad del tracto respiratorio inferior con
sibilancias *’. En esta investigacion, algunas madres reconocieron el asma como una de las
enfermedades que es causada por la exposicion a gases toxicos. Esto se puede evidenciar en el

siguiente testimonio:

“...El asma puede ser, porque se va el humo a los pulmones y la tifoidea también puede dar. El humo es

toxico y por eso puede causar enfermedades.”(EM6)

Por otra parte, la contaminacion del aire interior también contribuye a los resultados
adversos para la salud en paises en vias de desarrollo *3. Este es uno de los problemas de mayor
relevancia en nuestro estudio, ya que la contaminacion del aire interior de las viviendas, se da

por el uso de combustibles sélidos para cocinar.

El uso de combustibles solidos en el hogar, provoca la contaminacion del aire interior, la
cual sigue siendo una amenaza para la salud mundial. Casi tres mil millones de la poblacion
mundial siguen dependiendo del combustible sélido, incluidos los combustibles de biomasa

(madera, estiércol animal y desechos de cultivos) para satisfacer sus necesidades 3.

Si bien es cierto, en los hogares de la zona rural es mas frecuente el uso de combustibles
solidos, generalmente ellos son los principales migrantes a las zonas urbano marginales por lo
que los contindan utilizando. En las viviendas del pueblo joven Jorge Basadre se puede observar

que algunas familias con nifios pequefios todavia utilizan cocinas a carbon.

Numerosos estudios indican que la exposicién a la contaminacion del aire interior de la

vivienda puede causar infecciones respiratorias agudas en nifios menores de 5 afios y mas de la
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mitad de las muertes por estas enfermedades en estos menores son causadas por el uso de
combustibles sdlidos para cocinar ®* ®°, En este estudio las madres refieren, en su mayoria, que
el humo de las cocinas a carbon es toxico y causa enfermedades que afectan a las vias
respiratorias y a la vista, pudiendo afectar a la salud de los nifios.

Esto se evidencia en los siguientes testimonios:

“...La cocina a carbon a las finales te perjudica el pulmoén porque mi mama tuvo problema por eso y el
doctor le prohibi6. Ella ha usado lefia y carbén para cocinar pero desde que se enfermd le prohibieron.

Eso afecta a los pulmones, es bastante perjudicial.” (EM5)

“...Me imagino que problemas al pulmén, porque esos humos del o carbén son téxicos y facilmente puede

daniar a cualquiera.” (EM7)

“...Se enferman de los pulmones, les puede causar problemas a los bronquios porque el humo del carbon

los asfixia y eso los agita.” (EM9)

“El humo de la lefia afecta cuando uno estd cocinando, tanto a la persona que cocina como a los nifios
porque les hace dafio a la vista. Ese humo les afecta y puede empeorar las gripes que a veces ya tienen,

les afecta la garganta y ya no pueden respirar bien. (EM2)

Khan en el 2016 realiz6 una investigacion en Bangladés, en donde encontré los siguientes
resultados: Alrededor del 90% de los encuestados usaron combustible solido dentro de los
limites de la casa, el 11% de ellos usaron combustible sélido dentro de la sala de estar. Los
resultados indicaron que cocinar dentro de la casa aument6 el riesgo de mortalidad neonatal °°.
En nuestro estudio las madres no consideran que la exposicion a estos gases toxicos pueda

causar este efecto de muerte de sus neonatos, lo cual expone a los nifios a este peligro ambiental.

Kumar en el 2015, reportd en una investigacion en la India que la probabilidad de un
episodio de enfermedades respiratorias que amenazan la vida (LTRI) fue considerablemente
mayor en los nifios de hogares que usan combustibles sélidos para cocinar (18%) que en los
nifios de hogares que usan otros combustibles (10%) °’. En el presente estudio, las madres
reconocen los riesgos a los que estan expuestos sus nifios por la exposicion al humo de las
cocinas, sin embargo en algunas viviendas se siguen utilizando cocinas tradicionales (a fuego

abierto).
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Por otra parte existen otros riesgos presentes en el hogar que podrian causar alteraciones en

la salud del nifio, como se menciona a continuacion.

Con respecto a las intoxicaciones, estas han ido adquiriendo la condicion de problema de
salud publica por su aumentada frecuencia, particularmente en el area de pediatria ®8. Dentro de
los productos toxicos mas frecuentes que pueden ocasionar dafios al nifio se encuentran los
quimicos de uso doméstico, plaguicidas, metales pesados, hidrocarburos, causticos y muchos
mas . En esta investigacion, las madres reconocen a los productos toxicos generalmente los
empleados para la limpieza del hogar y refieren que los detergentes o desinfectantes (lejia, acido
muriatico, etc.) son productos muy fuertes, que pueden causar graves intoxicaciones y lesiones

en el nifio, llevandolos en algunos casos incluso hasta la muerte.

Asi mismo, los corrosivos céusticos como el cloro, &cido muriatico, hidroxido de sodio,
amoniaco, entre otros; pueden causar clinica gastrointestinal, ocular, pulmonar y sus
complicaciones, generalmente en vias digestivas °. En este estudio, los sujetos de investigacion
identifican algunos dafios que pueden ser causados por los productos anteriormente

mencionados. Esto se evidencia en los siguientes resultados:

“El dcido muridtico también es muy fuerte y puede quemar la piel, si lo ingiriera el nifio hasta puede
convulsionar y tendrian que hacerle un lavado gastrico. Estos problemas se dan porque dejan los

productos toxicos al alcance de los nifios.” (EM1)

“El acido muridtico y la lejia son productos muy fuertes y si son consumidos por los nifios, pueden

ocasionar intoxicaciones, es una especie de envenenamiento.” (EM4) (EM6)

“En el caso de los desinfectantes como la lejia, acido muriatico, eso se debe utilizar cuando no haya
nadie o vayan a salir porque el olor es muy fuerte por lo que perjudica a las vistas y vias respiratorias.
Esos productos tienen un quimico fuerte, ti le echas un poquito y ves como blanquea todo, menos mal

ella (hija) sabe todo lo que no puede coger como el detergente, la lejia, etc.” (EM5)

“En el caso de los desinfectantes, la lejia puede hasta matarlo porque es muy fuerte y basta no mds

ponerse un poco a la mano para que te queme, que serd cuando un nifio lo tome.” (EM?7)

“En el caso de los desinfectantes se pueden intoxicar, porque son detergentes muy fuertes que solo lo
pueden coger las personas adultas, en nifios es muy peligroso. Pueden causar desmayos por el fuerte

olor y hasta los puede matar, es peligroso tener estos productos al alcance de los nifios” (EM8) (EM12)
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“Mis hijos no pueden estar cerca de los desinfectantes porque se enferman de los bronquios. Empiezan

a toser, les da fiebre y hay que llevario de emergencia.” (EM9)

“Los desinfectantes pueden irritar la piel, o quemar. El acido o la lejia pueden danar la piel o también
si lo ingieren puede ser peligroso, se irrita su estomago y tienen que hacer un lavado, es muy peligroso.”
(EM10) (EM11)

En una investigacion realizada por una de las campafas de prevencion contra los accidentes
en el hogar, de una aseguradora de salud; se encontré que cuando el accidente sucede por
ingestion de productos toxicos: En el 49,7% de los casos la familia solo tenia algunos productos
toxicos fuera del alcance de los nifios, en el 9,5% si tenia los productos fuera del alcance y en
el 38,8% no tenia los productos toxicos fuera del alcance de los nifios ’*. En esta investigacion,
se reconoce que muchas veces estos accidentes son causados porque no se tiene cuidado con
estos productos y son dejados al alcance de los nifios. En todas las viviendas visitadas, los
productos toxicos (pinturas, pegamentos, insecticidas, detergentes, etc.) no estaban al alcance
de los nifios, siendo las repisas de la lavanderia el lugar mas frecuente para guardarlos. Sin
embargo, esto no garantiza que no haya accidentes, pues como se menciond anteriormente en
la investigacion realizada por la aseguradora, en el 9,5% de accidentes, los productos toxicos
estaban fuera del alcance de los nifios. Hay que tener en cuenta que los nifios son muy inquietos
y habiles para encontrar las cosas, por su misma curiosidad y por querer explorar el lugar,

muchas veces no toman en cuenta los peligros a los que estan expuestos.

2. RIESGOS FISICOS EN LA VIVIENDA PARA MENORES DE 5 ANOS

En la actualidad, a pesar de todo el avance de las sociedades;
los accidentes y las lesiones no intencionales siguen siendo las principales causas de muerte,
afectando a la persona, familia y comunidad 2. Estos accidentes y lesiones, son parte de los

riesgos fisicos y afectan en mayor medida a los nifios, en los primeros 5 afios de vida.

2.1. Infraestructura precaria y desorden en la vivienda como riesgo de accidentes

Los accidentes son parte de la vida del nifio, estos eventos pueden ocurrir durante el juego,
dentro o fuera del hogar. Es necesario reconocer la importancia del ambiente y la infraestructura
de la vivienda donde el nifio pasa la mayor parte de su tiempo, ya que influye significativamente
en estos acontecimientos "3, En el presente estudio, las madres consideran que si bien es cierto,

los arreglos que puedan hacer en sus hogares, son necesarios; estos se posponen debido a otros
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gastos mas prioritarios como medicamentos cuando los nifios se enferman, alimentos,
educacion, etc. Estas situaciones son comprensibles, si tenemos en cuenta el nivel
socioeconémico en el que se encuentran estas familias. Después de analizar los datos
recolectados, se encontré que en el 50% (6/12) de los hogares visitados, el ingreso econémico
por mes abarca desde 600 a 1000 soles, en el 25% (3/12) de los hogares el ingreso es de 200 a
400 soles por mes, en el 16, 6% (2/12) de los hogares, el ingreso es > a 1000 soles y en el 8,3%
(1/12) de los hogares visitados, el ingreso es de 400 a 600 soles. El bajo nivel econémico,
influye en el estado de la vivienda, dado que si no se cuenta con los suficientes recursos
econdmicos, no se podra invertir en mejoras de la vivienda, ya que segun lo referido por las

madres, siempre aparecen otros gastos mas prioritarios.

En una investigacion realizada a nivel nacional, se obtuvo que es en la zona urbano marginal
baja el lugar en donde los nifios sufren mas accidentes "3, Esto se podria deber al descuido de
los padres, la falta de informacidn sobre medidas de prevenciony al escaso presupuesto familiar
que impide las mejoras en la infraestructura de la vivienda. Las madres que participaron en este

estudio, refieren:

“A veces no se puede cumplir con los arreglos porque hay otras prioridades, cuando hay un pequefio,

existen otro tipo de gastos como la educacion y la salud. Los arreglos de las casas quedan en segundo
plano. ”(EM4)

“A veces por mas que uno quiera hacer algun arreglo en la casa, no alcanza el sueldo. Cuando uno gana

poco, a veces no alcanza ni siquiera para comprarle la leche o la medicina cuando se enferman.” (EM6)

“En la casa siempre es necesario algo mas para acomodar, como arreglar el piso o las paredes de los
cuartos.” (EM10)

Medina O, realizé una investigacion en México publicada en el 2015, en donde se encontrd
que para la prevencién de los accidentes en el hogar, el 66% de los cuidadores encuestados
refirieron contar con piso antideslizante para evitar accidentes . Contrario a esto, en nuestra
investigacion el piso de las viviendas no es antideslizante. En el 50% (6/12) de los hogares
visitados es de cerdmica y en el 50% (6/12) restante, el piso es de cemento. Las madres refieren
no tener los suficientes recursos econdémicos para invertir en medidas de proteccion contra

accidentes.
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En otra investigacion, la prevalencia de accidentes en el hogar fue de 67%. El sitio de la
vivienda donde con mayor frecuencia ocurrio el accidente fue en el dormitorio (19.4%), seguido
de la sala (18.2%) y la cocina (17.0%) . En nuestra investigacion, segtn los testimonios, el
lugar donde los nifios han tenido més accidentes ha sido en el bafio y en las escaleras. Esto se
puede deber a la misma curiosidad de los nifios y su deseo de explorar nuevos escenarios, asi
como también por el descuido de los padres y la falta de medidas de seguridad, como en el caso
de las escaleras, seria recomendable colocar barandas.

En el estudio realizado a nivel nacional, se encontré que el acceso a las escaleras y no
tener barreras de seguridad en las ventanas estaban asociadas a los accidentes. También recalca
el nimero de accidentes por la falta de estas medidas de seguridad en el hogar, menciona que
en su estudio solo hubo 2 casos de rodamiento por escalera, sin embargo, hubo 5,6% (21/373)
casos de caida libre por escalera 3. Segun los testimonios de las madres que participaron en
nuestro estudio, muchos de sus nifios ya han tenido accidentes, expresan sentirse angustiadas y
temerosas porque las escaleras de sus hogares no cuentan con barandas.

A continuacidn, se muestran algunos de los testimonios:

“Las escaleras de cemento son un riesgo porque al subirse, se pueden raspar, darse un mal golpe o
lastimarse el cuerpo.” (EM1)

“La escalera da un poco de miedo por lo que suben y bajan, mi hijita ya se ha caido cuando estaba mas
chiquita.” (EM2)

“Las escaleras son un peligro, porque no tiene donde agarrarse mi hijito. Se agarra a la pared y ya se
me ha caido del tercer escaldn, le sali6 sangrecita de la oreja. Lo llevé a emergencia pero menos mal no
tuvo nada. La escalera me da mas miedo porgue no tiene baranda, cando él se sube tenemos que estar
detrds, solo que a veces se me escapa y se va solito.” (EM3)

“Las escaleras son un peligro porque como suben y bajan pueden caerse. Es algo que se utiliza todos los
dias y como son ellos intranquilos e inquietos no saben medir la gravedad de estar subiendo y bajando,
pueden tropezarse, caer y lastimarse.” (EM4)(EM5)(EM8)(EM9)

“...Otro riesgo son las escaleras porque siempre sube solita, me da miedo que se resbale y caiga. No se
ha caido porque me he dado cuenta a tiempo.” (EM7)

“Las escaleras que van al segundo piso son un peligro por lo que estd en la edad en que quiere subir
solo.” (EM10)

Gongcalves B, Pais B, Baccarat de Godoy C, publicaron una investigacién en el 2016, en
donde se mostré una amplia variedad de accidentes por las fuerzas mecanicas inanimadas en el
hogar y presencia de secuelas en el 0,8% de las victimas. En el 7,4% las victimas fueron
golpeadas por el impacto con un objeto °. En comparacion con nuestra investigacion, la

mayoria de madres reconocen a las calaminas como uno de los principales riesgos en su
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vivienda, expresan que a veces el viento puede tumbar estas calaminas o el mismo uso las
desgasta por lo que se pueden caer y causar varios accidentes como cortaduras, golpes y hasta

la muerte. Dentro de los principales testimonios, se encuentran:

“En el caso de las calaminas, si no estan bien puestas y pasa un aire o viento fuerte, pueden caer sobre
los nifios y causar algun accidente mientras estan caminando.” (EM1) (EM2)

“Las calaminas en mal estado se caen y pueden ocasionar accidentes, los nifios se pueden raspar o se
pueden romper la cabeza.” (EM3)(EM4)

“Las calaminas cuando son de eternit se quiebran, se pican y se caen, pueden hasta matar al nifio porque
pesa. El aire también las puede levantar y salen volando, te pueden hasta cortar. Es muy peligroso.”
(EM5)(EM7)(EM9)(EM12)

“Las calaminas en mal estado son peligrosas porque puede haber peleas por aqui. A veces esos chicos
que pertenecen a pandillas pueden tirar piedras, se rompen las calaminas y les puede ocasionar algin
accidente. O los animales como los gatos que a veces se pelean pueden romper algo y cae sobre la
persona.” (EM11)

“En el caso de las calaminas, si esta al alcance de un nifio, se pueden cortar y le da tétano por el 0xido
de las calaminas.” (EM8)

Medina O, en su investigacion menciona, que se obtuvieron datos sobre la percepcion de la
seguridad del hogar; encontrando que el 19,7% consideraron su hogar muy seguro, el 40,7%
consideraron que es seguro, el 33,3% refieren que es algo seguro, el 4,7% algo inseguro y solo
el 1,7% consideran que su hogar es muy inseguro . En la presente investigacion, las madres
reconocieron que si existen riesgos y peligros en su vivienda, si bien es cierto no tienen los
medios economicos para arreglarla, tratan siempre de adaptar los materiales que tengan a su
disposicion, para evitar cualquier tipo de incidente. Esto se pudo observar al momento de aplicar

la lista de cotejo.

Sin embargo, la infraestructura de la vivienda no es el Unico factor de riesgo para la salud
del nifio, el desorden también puede ocasionar accidentes en el hogar, como se menciona a

continuacion.

Los accidentes se pueden definir como sucesos que ponen en riesgo la salud y la vida de una
persona. Las condiciones de la vivienda, influyen en la calidad de vida en general, no solo en
la aparicién de enfermedades sino también de accidentes que podrian afectar la salud del nifio
76, En esta investigacion, las madres consideran que el desorden de la vivienda si puede generar
accidentes, refirieron que a veces sus nifios dejan los juguetes tirados en el suelo. Al momento
de recorrer la vivienda, también se pudo observar que el espacio es reducido, encontrandose

muchas cosas acumuladas.



32

El conocimiento y mantenimiento de una vivienda saludable va de la mano con la reduccion
en la incidencia de enfermedades infectocontagiosas, y la reduccion de accidentes domésticos
. En esta investigacion, las madres si tienen en cuenta la importancia de la limpieza y el orden
en el hogar, sin embargo, muchas veces les cuesta mantener el orden porque el espacio es

reducido y en algunas viviendas se observa la acumulacion de objetos.

Sisalima D, realiz6 una investigacion en el afio 2015, en donde explicé que en muchos casos
la vivienda es el lugar habitual de accidentes en los nifios menores de cinco afios y que los
riesgos se encuentran aumentados en las familias de condiciones socioecondmicas bajas 8. En
comparacion con la presente investigacion, también el bajo nivel socioecondmico influye en
las deficientes condiciones que ponen en riesgo la salud de los menores, como por ejemplo, en
las viviendas se pudo observar: hacinamiento, la falta de espacio para guardar materiales o
utensilios que puedan ocasionar accidentes en el nifio, esto ademas de tener en cuenta que los
nifios, de por si son inquietos y que necesitan supervision constante para controlar su

comportamiento.

Como se menciono anteriormente, la organizacion del espacio y el desorden en la vivienda
también influye en la aparicion de accidentes. En una investigacion realizada en México, se
encontré que el 93.3% de las personas que participaron en el estudio, refirieron mantener
siempre seco su piso del bafio como medida de prevencidn de accidentes y el 82.7% refirié que
el area de paso se encuentra despejada de objetos y muebles, como mecanismo para evitar
accidentes . En nuestra investigacion, el desorden de la vivienda es una de las situaciones que
mas preocupa a las madres, ya que muchas veces por la misma edad de los nifios, estos tienden
a desarreglar los objetos con el propdsito de jugar. A continuacion, se presentan algunos

testimonios:

“Otro riesgo presente en el hogar es el desorden, a veces ellos dejan los juguetes tirados y pisan sobre
el juguete, se tropiezan y caen o algo les sucede.” (EM2)

“El desorden en la vivienda también es un problema, antes estaba todo mas amontonado. La moto, la
cama de mi mam@ y las mesas, estaban en una misma habitacién y mi hijo no podia jugar, a veces se caia
0 se tropezaba, pero ya ahorita estd mas amplio.” (EM3)

“El desorden de la vivienda también afecta porque dejan sus juguetes tirados todos los dias y al pasar
corriendo se resbalan.” (EM4)

“Cuando la casa esta desordenada puede haber accidentes, ellos botan los juguetes y se pueden resbalar
ycaer.” (EM5)(EMY)

“El desorden de la vivienda es un peligro para €l nifio, porque a veces los juguetes estan regados por el
piso y puede ser que ella por estar corriendo pise alguno y se caiga.” (EM7)
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“El desorden de la vivienda también les afecta, porque si uno deja todo tirado por el piso o las ollas,
ellos pueden ir y se tropiezan, se pueden romper algo.” (EM12

Debido a su curiosidad, y a su necesidad de querer entender todo lo que pasa a su alrededor,
los nifios pequefios estdn expuestos a muchos peligros, uno de ellos son los accidentes
eléctricos, causados muchas veces por los enchufes mal situados. En algunos casos, los nifios
suelen introducir tijeras o alambres en los agujeros de los enchufes 8. En este estudio, las
madres no refirieron accidentes de este tipo, sin embargo consideran que si se podrian presentar,

ya que en muchos casos en sus viviendas, los cables y enchufes estan al alcance de los nifios.

Lacruz M, realiz6 una investigacion en el afio 2015, en donde afirma que el trauma por
electricidad es poco frecuente en la consulta pediatrica y solamente corresponde al 1% de las
lesiones por quemadura, generalmente involucra a los lactantes mayores y pre-escolares,
predominantemente de sexo masculino, quienes han ganado la capacidad de deambulacion y se
caracterizan por su avida exploracion . En nuestra investigacion se trabajo con nifios menores
de 5 afios, incluyendo en este grupo tanto a lactantes como a preescolares. Sin embargo, a pesar
de que las madres no refirieron accidentes de este tipo, el riesgo es latente ya que sus conexiones

eléctricas son precarias en muchos casos.

Ponce J, realizd una investigacion en el afio 2017, en donde encontr6 que un pequefio
porcentaje de hogares presentan instalaciones eléctricas en regulares condiciones y un minimo
en malas, lo que hace que los nifios estén mas expuestos a sufrir una electrocucion, debido a
que los enchufes se encuentran a una altura inadecuada son accesibles para los nifios, estos
pueden introducir cualquier objeto en sus agujeros o a la vez manipular cables o guias que estan
a la intemperie o en mal estado y sufrir una electrocucion. Con respecto a la prevencion que
adoptan con la electricidad, el 68% no tienen proteccion en los enchufes 8. Uno de los temores
que tienen las madres en esta investigacion, son los cables expuestos en la vivienda, y que
muchas veces estan al alcance de los nifios. Ellas afirman que esta situacion puede originar

muchos accidentes como caidas, golpes y accidentes eléctricos.
“Los cables que hay en la casa también son un riesgo. Ellos ya se han reshalado, y se han golpeado en

la cabeza. (EM1)(EM5)

“La parte de la sala también es un peligro porque hay bastantes extensiones por las computadoras y los
cables, se pueden caery fracturar.” (EM10)

“...Nos da miedo también los cortocircuitos, porque hay bastantes cables y en las lluvias si hubo
bastantes cortocircuitos, por los cables conectados.” (EMG6)
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Por otro lado, en una investigacion realizada en Ecuador, se encontrd que un gran nimero
de objetos punzocortantes permanecian al alcance de los nifios, en mesas, camas o veladores
siendo un riesgo potencial, ya que los nifios pueden manipular estos objetos sin precaucion o
vigilancia de un adulto lo que ocasionaria cortes o heridas graves 8. En nuestro estudio, los
cuchillos también son uno de los riesgos mas frecuentes en los hogares, esto se evidencia en el

siguiente testimonio:

“Los cuchillos dan miedo porque ella los coge y corre. Y como se para cayendo a cada rato, se tropieza

y se puede cortar. Encima que no son cuchillos pequenos.” (EM4) (EM7)

En un estudio, se encontrd que en cuanto al compartimento de cuchillos, refieren que el 26%
no tienen un compartimento para los cuchillos. Al momento de cocinar, el 82,3% de los
encuestados no estan cerca del menor para su vigilancia . En nuestra investigacion se encontrd
que el 66,7% (8/12) de los hogares visitados, los utensilios punzocortantes no estan al alcance
de los nifios. Por el contrario, en el 33,3% (4/12) si se encuentran al alcance de los menores de
5 afios. Dentro de los hogares, los lugares mas frecuentes para guardar estos utensilios son los
aparadores, portacubiertos, reposteros y repisas. En el 75% (9/12) de los hogares visitados, la
ubicacién de la cocina (artefacto) esta al alcance de los nifios. Mientras que un 25% (3/12) no

lo esta.

Por otro lado, se han encontrado en varios estudios que los hijos de padres cuya escolaridad
méxima fue de primaria tienen 2 veces mas probabilidad de presentar un accidente en
comparacion de los hijos de padres que tienen nivel bachillerato o cuentan con nivel secundaria
74 En esta investigacion, el 50% (6/12) de las madres cuentan con estudios superiores, el 25%

(3/12) cuentan con estudios nivel primario y el otro 25% (3/12) cuenta con estudios secundarios.

Del mismo modo, otro de los riesgos que también afecta el estado de salud del nifio y que
muy pocas veces se toma en cuenta, es la contaminacidén sonora; de la cual se hablara a

continuacion.

2.2 Efectos de la contaminacion sonora
Algunos estudios afirman que el ruido del trafico como factor de estrés ambiental ejerce

efectos adversos para la salud a través de vias directas (trastornos del suefio) e indirectas

(molestias) &. En este caso, las madres reconocen los efectos del ruido en el comportamiento
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de sus nifios, sin embargo, no conocen los efectos a largo plazo que podria causar la exposicion

prolongada a este.

La exposicion al ruido genera una respuesta aguda fisiolégica, los niveles de hormonas del
estrés se elevan, a través de activaciones del eje hipotalamo-hipofisis-suprarrenal y el eje
simpatico-suprarrenal-médula 8. Esto se puede evidenciar en los cambios de comportamiento,
en el nivel de irritacidn del nifio cuando esta expuesto a estas situaciones. En el presente estudio,

esto se ratifica con los siguientes testimonios:

“El ruido de los carros produce molestias, como estamos cerca de la pista, mi hijo no puede dormir bien.
A veces un ruido muy fuerte lo levanta, se interrumpe su suefio y en su caracter también influye, porque
al no dormir bien, se levanta molestisimo y eso es lo que méas nos afecta. EI no sale mucho pero me
imagino que si estuviera mas cerca de los carros, le perturbaria el oido. Cambia su manera de
expresarse, aumenta el volumen de su voz porque no escucha bien. Otro problema, es el suefio que se
interrumpe por la bulla, nada méas. En la madrugada uno ya como adulto, se acostumbra pero el nifio
todavia por la edad que tiene.” (EM10) (EM11) (EM12)

Cuando la persona esta propensa a situaciones de estrés, aumenta la produccion de cortisol
para restaurar la homeostasis, de esta manera incrementa por consecuente el nivel de energia
en forma de glucosa y acidos grasos 8% 8. Se cree también, que la sobreproduccion de cortisol
inhibe la secrecion de insulina y altera la sensibilidad a la insulina tanto en el higado como en
el tejido adiposo 3. Estas alteraciones podrian causar enfermedades metabolicas como la
diabetes, que iran apareciendo en la vida adulta. Las madres de nuestro estudio, no conocen
acerca de estos riesgos, solo consideran que el ruido causa molestias como problemas de

sordera, migrafias, irritacion, etc.

Cai Y, Hansell A, Blangiardo M, Burton P, Hoogh K, Fortier I, realizaron una investigacion
en el 2017, en donde encontraron asociaciones significativas de exposicion a largo plazo al
ruido del transito, la contaminacion del aire y la aparicion de enfermedades cardiovasculares 8.
En esta investigacion, las madres no han reconocido a las enfermedades cardiovasculares como
posible efecto perjudicial de la exposicion al ruido. Esto probablemente se deba a que son
asociaciones que recientemente estan saliendo a la luz, y son poco conocidas por la poblacion
en general. Hay que tener en cuenta también que cominmente se cree que las enfermedades

cardiovasculares aparecen con mayor frecuencia en la adultez.
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En este estudio, la gran mayoria de las madres refiere el cambio en el comportamiento del
nifio, a causa del ruido y lo relacionan con la aparicién de enfermedades como migrafia, sordera,

otitis, problemas para conciliar el suefio. Algunas madres del estudio refieren:

“...Puede afectar su oido, se pueden quedar sordos porque ellos no estan acostumbrados a tanto ruido
todavia, recién estan empezando a acostumbrarse.” (EM7) (EMS)

“El ruido de los carros a mi me produce migrana, pero a los nifios les puede producir infecciones en el
oido porque su oido es mas sensible y todo ruido molesto, grande y fuerte pude provocarle problemas de
audicion, la otitis, y hasta dolores de cabeza supongo porque aturde.” (EM3) (EM4) (EM5)

A pesar de que reconocen algunas alteraciones que el ruido puede causar en sus nifios, no
conocen los riesgos considerables y a largo plazo que podria causar esta situacion, como las
enfermedades cardiovasculares o alteraciones metabdlicas. Estas enfermedades si bien es
cierto, aparecen en la adultez; tienen sus inicios en la infancia, en los estilos de vida y en los

factores ambientales a los que esta expuesto el nifio.

Bhang SY, Yoon J, Sung J, Yoo C, Sim C, Lee C, et al. Realizaron una investigacion en el
2018, en donde se encontro que el ruido afecto significativamente los resultados del coeficiente
intelectual de los nifios . Esto se puede deber a que el mismo ruido desconcentra a la persona,
y en mayor medida a los nifios, ya que por su misma naturaleza tienden a distraerse. En el caso
de los menores con dificultades para mantener la atencion, este problema se vera

potencialmente agravado.

Weyde K, Krog N, Oftedal B, Magnus P, Overland S, Stansfeld S, et al. realizaron una
investigacion en Noruega, en donde se encontrd que el ruido del trafico en la carretera tiene un
impacto negativo en la falta de atencion de los nifios 8. Las madres del presente estudio
relataron que el ruido es una de las molestias que mas afectan a los nifios y a ellas mismas, ya
que viven cerca de la via de evitamiento, por donde circulan gran cantidad de vehiculos de carga

pesada. A continuacion, se muestran algunos testimonios:

“Cuando una persona escucha demasiado ruido se aturde y no puede descansar bien. En la madrugada,
mi hija a veces se despierta, por la bulla de los carros. Antes si se despertaba més seguido, porque estaba
mas pequefia y recién estaban abriendo las pistas por lo que las maquinas estaban funcionando y hacian

mucho ruido. No se podia dormir, estaba intranquila todo el tiempo.” (EMI)
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A pesar de que los accidentes y la exposicidn prolongada al ruido tienen gran impacto en la
vida del nifio, estos no son los Gnicos riesgos que se encuentran en la vivienda y que podrian

afectar la salud del nifio.

2.3 Efectos de la humedad en la vivienda

En esta investigacion, las madres consideran que la humedad trae consigo muchas
enfermedades como alergias, enfermedades respiratorias, enfermedades metaxénicas y dolores

articulares. Algunos testimonios se muestran a continuacion:

“Por la humedad les da la gripe y alergias porque la humedad es algo frio que penetra en la casa y
también le da un mal olor.” (EM9)

“Por la humedad se pueden presentar dolor de huesos, resfrios, alergias y problemas respiratorios
constantes.” (EM11)

“La humedad o el frio en el invierno pueden producir muchas enfermedades, como la gripe, problemas
con la nariz, dolor de cuerpo. A las criaturas mas les da la gripe, les afecta mas porque ellos quieren
estar sin medias, se sacan los zapatos, se mojan y pisan en suelo.” (EM12)

LinZ, Zhao Z, Xu H, Zhang Z, Wang T, Kan H, et al. Realizaron una investigacion en donde
se encontro que el 40% de los nifios reportaron rinitis alguna vez (46,4%) o rinitis actual
(42,7%) y el 25,3% de los nifios tenia sibilancias actuales. Los autores relacionaron todas estas
patologias a la presencia de humedad en la vivienda . En nuestra investigacion, las madres si

han referido enfermedades respiratorias y alérgicas frecuentes en sus nifios.

En la investigacion se encontré también que el 27,1% de los padres reportd al menos un
signo de humedad en los hogares. Dentro de los signos especificos, el mas comdn fue el
condensacion de agua en las ventanas (20.8%), seguido de ropa de cama humeda (18.0%), fuga
de agua (15.1%), manchas himedas (14.1 %), olor a moho (9.1%) y manchas de moho (8.6%).
El 61,9% de los sujetos informé que no hubo sefiales de humedad, 30.9% tenian un bajo nivel
de humedad y el 7,2% habia una alto nivel de humedad 8. En esta investigacion, las madres

identificaron los lugares especificos de sus viviendas, en donde hay presencia de humedad:

“Mi casa es humeda en la parte del cario de la pared, los nifios se pueden resfriar por este problema.
Mi nifio, un tiempo se me enfermd por eso pero fue porque me fui a la casa de mi hermana que es mas
humeda.” (EM3)

“La humedad se siente en algunas partes de la casa, a raiz de las lluvias quedo expuesta y se mojaron
las paredes y hubo problemas de hongos. Si respiran esa humedad por mucho tiempo pueden causar una
infeccién pulmonar. ” (EM4)

“En el caso de la humedad, la parte de atrds de mi casa era humeda porque habia filtracion. Por mucha
humedad pueden haber resfrios, le hace mal al nifio.” (EM$)
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“Mi casa es un poco friolenta, como todo el ambiente de este lado. Pero la humedad puede ocasionar
problemas bronquiales, afecta a los pulmones, les da gripes constantes o alergias.” (EM10)

En la mencionada investigacion, también se encontré que; el asma actual, la rinitis actual y
el eccema actual se asociaron de manera mas consistente con diferentes signos de humedad en
el hogar &. Estas situaciones son reconocidas por las madres del estudio, sin embargo, a pesar
de que les gustaria cambiar esta situacién, no cuentan con los recursos econdémicos suficientes
para hacer las mejoras correspondientes en su vivienda. Muchas madres, también refirieron sus

experiencias con la humedad, que en muchos casos se debe a la misma infraestructura del hogar.

Tiesler C, Thiering E, Tischer C, Lehmann I, Schaaf B, Berg A, et al. realizaron una
investigacion en Alemania, en donde se encontro que vivir en ambientes domésticos himedos
0 con moho también podria estar asociado con problemas de suefio. La prevalencia de moho
visible en el hogar fue del 12,1% (196 de 1615). El 2,4% (41 de 1711) de los padres informé
que vivian en un hogar huimedo. El 10,2% (164) de los nifios vivia en un hogar con moho visible
pero sin humedad percibida y 1,7% (27) vivian en un hogar himedo con moho visible. Se
observé que los nifios expuestos a moho o humedad visibles en el hogar tienen mayores riesgos
para las cuatro variables de problemas del suefio. Los resultados fueron significativos para
cualquier problema de suefio, problemas para dormir toda la noche y un tiempo de suefio corto
8 En esta investigacion, las madres reconocen algunas alteraciones en la salud de sus nifios
como alergias, problemas respiratorios, entre otros. Sin embargo, no reconocen la relacion de

la exposicion a la humedad y los problemas de suefio.

A continuacidn, se presentan algunos testimonios:
“A veces por la humedad se producen hongos, comienza como una alergiay después empieza a esparcirse
por todo el cuerpo y le salen bombitas de agua.” (EM1)

“La humedad puede causar resfrios o algun dolor de estomago. También aumentan los zancudos porque
en la humedad hay bastantes y pueden causar enfermedades como el dengue ya que alli pone sus huevos.”

(EM2)

“La humedad produce enfermedades a los pulmones, que afectan a la respiracion, se pueden resfriar, les
da gripe y eso les hace mal a las vias respiratorias. ” (EM5)(EMG6)

“La humedad puede ocasionar alergias, le puede afectar a los bronquios, les da la gripe y la tos. A veces
pueden estar sin medias y al pisar el suelo se pueden enfermar. Las enfermedades también se transmiten
cuando uno no se abriga, no se cuida.” (EM7)

En definitiva, después de analizar todos los discursos y la informacion brindada por las

madres. Podemos concluir que en algunos casos las madres si cuentan con conocimientos
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béasicos sobre algunos de los riesgos presentes en su vivienda, sin embargo, no realizan acciones

que hagan frente a la situacion.

3. RIESGOS BIOLOGICOS EN LA VIVIENDA PARA MENORES DE 5 ANOS

En el proceso salud-enfermedad estdn presentes varios determinantes, uno de los mas
importantes es el ambiental. Es necesario mencionar la importancia e influencia que este ejerce
en la salud del nifio. Las malas condiciones de vida, el estado de la vivienda, el hacinamiento,
la contaminacién ambiental, el cuidado inadecuado, la inestabilidad familiar, la deficiente
alimentacion; son factores que participan en un gran nimero de enfermedades °. Muchos de
estos factores son modificables y con adecuada orientacién, las enfermedades

infectocontagiosas, se podrian llegar a reducir.

Como se ha mencionado anteriormente, las dos primeras causas de mortalidad infantil en
América Latina, son las enfermedades diarreicas agudas (EDA) y las infecciones respiratorias
agudas (IRA) %, esta prevalencia se da generalmente por la presencia de riegos biologicos y

ambientales en la vivienda, y el inadecuado manejo de residuos sélidos.

Lapeira P, Acosta D, realizaron una investigacion en Colombia, en donde se encontr6é que
el 97,35 % de las viviendas visitadas poseen piso de cemento y techo de eternit. En cuanto al
namero de habitaciones de las viviendas, el 35,9 % tiene dos habitaciones, para un promedio
de siete personas por habitacion entre nifios y adultos. Por otro lado un 98% de las madres
manifestaron hervir el agua de consumo diario %. Estas situaciones que se muestran en los
resultados, pueden ser factores de riesgo para la aparicién y transmision de enfermedades
infectocontagiosas en los nifios. En esta investigacion, el material de las viviendas era
generalmente de ladrillo, el piso en un 50% de los hogares, era de cemento y en el otro 50% era
de ceramica, el promedio de nifios <5 afios que habitaban en la vivienda, era de dos. El promedio
de habitaciones por casa, era de 4; y el nimero de personas que dormian en cada habitacidn,

era en promedio de 3.

A pesar de que larelacion existente entre el estado de salud y la exposicién a residuos sélidos
esta bastante clara, muchas personas no le dan la debida importancia para generar cambios en
su comunidad. Las madres del presente estudio, tienen algunos conocimientos sobre la

aparicion de estas enfermedades, como se puede apreciar en los siguientes testimonios:
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“La basura acumulada puede causar infecciones intestinales, parasitos y diarreas. Esto se produce por
el descuido de los padres que dejan todo expuesto y no tiene la debida higiene para tener todo en un

lugar adecuado, donde ellos no estén caminando a su alrededor ni jugando.” (EM4)

“La basura tambiéen puede ocasionar epidemias, estas enfermedades se producen porque uno no tiene
limpia la casa. Por ejemplo, la vecina, tiene gatos, perros y se vienen las moscas, uno abre la puerta un

ratito y la mosca entra.”(EM6)

Pinilla M, realiz6 una investigacion en el afio 2015, en donde encontr6 que la basura de una
zona urbana en su mayoria era quemada, o era botada a campo abierto, lo que podria generar
brotes de enfermedades especialmente en nifios y personas de la tercera edad, por lo que se
recomendd realizar campafias tanto en la zona urbana como rural sobre el buen manejo de
residuos sélidos. También mencion6 que es fundamental que se cuente con recipientes publicos
para recoleccion de basuras y se adquiera un vehiculo compactador °X. En el pueblo joven donde
se realizd esta investigacion, se pudo observar que algunas veces se queman los residuos
solidos, esta actividad es realizada generalmente por las tardes. Las madres refirieron que el

camidn recolector pasaba a diario por las avenidas principales, sin ingresar a la zona.

Shumetie G, Gedefaw M, Kebede A, Derso T, realizaron una investigacion en el 2018, en
donde se encontro que los nifios de hogares que no tenian sistemas de eliminacion de residuos
solidos, estaban mas predispuestos a desarrollar morbilidad diarreica en comparacion con los
nifios de hogares con disponibilidad de sistemas de eliminacion de residuos solidos °2. En esta
investigacion, en el 75% (9/12) de los hogares visitados, los residuos solidos estan al alcance
de los nifios, siendo los basureros (o bolsas) en la cocina los lugares mas frecuentes. En el 66.7%
(8/12) de los hogares visitados, se observo que la habitacién en donde almacenan los residuos
solidos es la cocina, el 25% (3/12) almacena los residuos sélidos en el patio y el 8.3% (1/12)

en la lavanderia.

Las madres del estudio refirieron que sus nifios siempre estan sufriendo episodios de
diarreas, lo cual entre otras alteraciones, les afecta su estado nutricional. Esto también se puede
deber a que dentro de la zona por donde viven, existen terrenos que son utilizados como
almacén de chatarra, lo cual hace que aparezcan animales como ratas y cucarachas. Estas
circunstancias influyen en la aparicion de focos infecciosos, que predisponen al nifio a contraer

alguna enfermedad. Dentro de los principales testimonios, se encuentran:

“Si el nifio esta cerca se puede enfermar, les puede dar fiebre o diarreas por la basura pero eso viene
del aseo de cada persona.” (EM3)
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“Otro riesgo presente en la casa es la basura por lo que esta en la parte del suelo y como estamos cerca
de la via, hay basura acumulada y un poco mas de roedores. Por la basura puede dar la hepatitis o el
cllera. (EM10)

Winter S, Ningoma M, Barchi F, publicaron una investigacion en el afio 2019, en donde se
encontrd que alrededor de la mitad de las mujeres en ese estudio (49%) identificaron la diarrea
como el efecto mas comun por beber agua insegura seguida de colera (34%) y tifoidea (31%)
%, Esto coincide con algunos testimonios de las madres, quienes refieren que enfermedades

como la tifoidea son causadas por tomar el agua cruda.

En una investigacidn, se encontr6é que mas del 80% de las mujeres identificaron a las manos
sucias como una de las formas que causan diarreas, un 85% identificaron a los gérmenes, 86%
a los alimentos sucios, 83% a la higiene deficiente y suciedad. El 82% identifico al agua como
las principales causa de diarrea ®®. En esta investigacion, las madres si reconocen las formas de
contagio de algunas enfermedades, algunos de estos resultados concuerdan con los encontrados

en la presente investigacion, dentro de los principales testimonios, se encuentran:

“Por el agua cruda, se puede producir dolor de barriga porque no se toman las medidas adecuadas de

higiene o no se puede cuidar bien al nifio, y en un descuido se produce una enfermedad. ” (EM1)

“Se producen diarreas, dolores estomacales y también puede dar la tifoidea, al menos con las ratas es
peor y con el agua cruda se llenan de parasitos. Porque el agua no es 100% pura, tenemos que hervirla
como dice el doctor.” (EM5)

“Por la basura acumulada pueden aparecer enfermedades como la tifoidea, bueno a mi me dijeron que
se da por tomar el agua sucia, sin hervir.” (EM9)

En una investigacion, se identificaron practicas comunes para prevenir la diarrea, dentro de
las cuales se encontrd: agua limpia y segura (90%), lavar los alimentos antes de comerlos
(87%), usar un bafio (82%), tratar el agua (79%), lavarse las manos con agua y jabén (78%).
9 Las madres del presente estudio consideran que para prevenir las enfermedades como las
diarreas, se tiene que mantener la vivienda limpia, y cumplir con las medidas de higiene
necesarias, sin embargo refieren que no solo depende de ellas sino que es responsabilidad de

toda la comunidad.

Cuando mi sobrinito, veia que colocaban las bolsas en el suelo, agarraba los desperdicios y se los comia,
por eso le dio infeccion al estdbmago (EM1)

“La basura es un riesgo porque no tenemos un espacio para poder echar todo lo que uno junta. A veces
dejan la fruta destapada o su comida, la mosca va y se sienta ahi. Ellos corren a metérselo a la boca y
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no es recomendable que coman estos alimentos porque la mosca es un animal que no puede estar en la
comida ya que para en la basura o en algunos desperdicios. Puede causar enfermedades al estdmago,
por ejemplo una fruta donde la mosca ha estado sentada, le va a hacer mal al estbmago, puede coger
alguna infeccién. La basura es un peligro. A veces uno cocina y deja los desperdicios porque el camion
no pasa seguido.” (EM2)

Una de las preocupaciones mas frecuentes de las madres que participaron en este estudio,
fueron los animales que se encontraban cerca a sus casas y que podrian causar enfermedades a
sus nifios; como las ratas, cucarachas, zancudos, moscas, aves, gatos y perros. Muchos de ellos
llegan por la basura acumulada en las calles o en terrenos abandonados.

En una investigacion realizada en Ecuador, se encontrd que el 69% de las personas que
participaron en el estudio, usan el recolector la basura, mientras que el 11% arrojan los desechos
en el canal de agua, un 10% arroja en los descampados, un 5,5% lo quema, un 4,5% lo entierra
% _Segun el autor, estos pueden ser potenciales criaderos para el Aedes Aegypti. Si bien es
cierto, las madres conocen y saben que deben mantener una buena higiene en sus hogares,
lamentablemente no siempre depende de ellas. Existen otros factores que influyen en la
aparicion de estos vectores, como la falta de acciones de saneamiento ambiental por parte de la
municipalidad, el mal manejo de residuos solidos por parte de los pobladores y la falta de
organizacion como comunidad. Sumado a esto, en épocas de lluvia, no existe un buen sistema
de drenaje, por lo que el agua se queda acumulada en las calles o en las casas, siendo este un

foco infeccioso para muchas enfermedades. Acerca de los vectores, algunas madres refieren:

“Las ratas traen la peste bubdnica, se trasmite por la pulga porque t0 matas una rata y las pulgas
comienzan a esparcirse y no sabes en que momento te puede picar y te contagias. Las diarreas también
se producen por el mismo ambiente porque hay bastante mosca.” (EM5)

Las ratas pueden traer la enfermedad de la peste bubédnica, son sucias, paran en los desagiies. Otras
enfermedades pueden ser las causadas por el zancudo, como el paludismo. El desorden de la vivienda
también afecta porque pueden ocasionar enfermedades cuando se sientan en el suelo por la suciedad.”
(EM9)

“En el caso de las moscas también el célera por lo que se pegan en los alimentos y la fiebre amarilla,
todo por la contaminacién. Mi nifio si ha presentado infecciones estomacales por la mosca en tiempo de
verano 0 me imagino que también por el piso que no se puede asear muy bien por el mismo
material. "(EM10)

“Por la exposicion a basura les puede dar alergias, vomitos, diarreas, porque la mosca es un animal que
se para en la basura y transporta las bacterias en las patitas, desde que una mosca se para en un plato
0 en la mesa esté contaminando porque son animales que estan en los desperdicios, en la basura o en los
animales muertos.” (EM11)

Guaman M, realizd una investigacion en el 2014, en donde se encontrd que la falta de
servicios basicos como alcantarillado, agua potable, la presencia de animales intradomiciliarios,

el cuidado y la preparacion de forma adecuada de los alimentos, no son practicas observadas
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por las madres, lo cual las convierte en factores de riesgo latentes para los nifios ®. En esta
investigacion, los nifios estan expuestos a varios riesgos como la presencia de animales
intradomiciliarios y la preparacion inadecuada de alimentos; las madres se ven obligadas a
almacenar el agua en recipientes ya que no cuentan con este servicio todo el dia. En el 41,7%
(5/12) de los hogares visitados no se encontraron animales. En el otro 41,7% (5/12) de los
hogares los animales permanecian en el corral y en el 16.6% (2/12) permanecian en las
habitaciones. Por otro lado, en el 75% (9/12) de los hogares visitados no almacenaban agua en
recipientes, el 16,7% (2/12) almacenaban agua en recipientes con tapa y limpios. En el 8,3%
(1/12) almacenaban agua en recipientes sin tapas. EI mantener el agua almacenada en
recipientes, es una practica necesaria en algunos casos, pues no siempre se cuenta con este
servicio a toda hora. Sin embargo es importante mantener la limpieza de los recipientes donde
se guarda el agua porgue podria ser el hogar de miles de microorganismos perjudiciales para la

salud.

Trujillo M, realiz6 una investigacion en el 2017, en donde se encontré que de un total de 25
familias con nifios con diagnostico de enteroparasitosis, el 60% de estas familias (15) crian
animales domésticos dentro de la casa, el 56% de familias (14) indican que el nifio juega con
los animales domésticos, el 60% de familias (15) no desparasitan a sus animales domésticos, el
60% de familias (15) indican que sus animales domésticos no tienen una evaluacion veterinaria
periddica, el 20% de familias (5) indican que sus nifios estan en constante contacto con las heces
que realizan sus animales domésticos y por altimo el 100% de familias (25) manifiesta que
dentro de sus hogares existe la presencia de roedores %. En esta investigacion, las madres
refieren que muchas veces sus nifios han jugado con los animales que crian, como las aves y
que han estado expuestos a sus heces. Estas preocupaciones de las madres, se manifiestan en

los siguientes testimonios:

“Las ratas vienen por la basura, estos animales pueden traer enfermedades como rabia o pulgas porque
son animales sucios, son de desagiie.” (EM12)

“A mi me dan panico los gatos y perros, porque ella es alérgica y cualquier animal que estd cerca la
enferma. (EM6)

“Otro peligro son los animales, hay un gato en el piso de arriba y a ella le gusta abrazarlo, le da besos,
con los pollos también juega. EI mismo pelo del gato le puede crear alergias, los pollos también son un
peligro porque mayormente ellos estan en su jaula y ahi se ensucian, ella los coge y con esas manos se
mete a la boca. Le dio hace poco infeccion al estdmago, también diarreas y no comia. También les puede
dar infecciones al estomago por las moscas, puede ser que se peguen en las frutas y después uno mismo
no las lave bien y los nifios las ingieran. Las cucarachas también causan los mismos dafos, pueden
esconderse por los juguetes que dejan alli y con su mismo orin pueden traer enfermedades.” (EM7)
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Al mismo tiempo, existen otras enfermedades que también son causadas por el inadecuado

manejo de residuos solidos y la contaminacion del ambiente.

Para que se produzca una enfermedad infecciosa debe coexistir la triada ecoldgica: el agente
causal, el ambiente y el huésped. Con relacion al huésped hay que considerar la corta edad
(menor de 1 afio), bajo peso al nacer, lactancia materna inadecuada y desnutricion. Respecto al
medio ambiente: el hacinamiento y la presencia de mascotas; y finalmente en relacién con el
agente infeccioso: la hospitalizacion reciente de 7 dias previo a la infeccion respiratoria °’. En
esta investigacion, teniendo en cuenta el ambiente donde viven los nifios, existen factores de
riesgo para la salud como la presencia de mascotas y su inadecuado cuidado, el desorden y la
acumulacion de objetos.

Las IRA son més frecuentes en los mas pequefios, especialmente en lactantes y preescolares,
estudios afirman que se pueden presentar hasta 8 episodios en el afio *. En esta investigacion,
las madres refieren que las enfermedades respiratorias, son causa de la misma contaminacion.
Sin embargo no reconocen las vias de contagio y mucho menos las medidas de prevencion.
Algunas madres reconocen:

Si se vive en un ambiente desordenado y lleno de suciedad siempre van a tener problemas, les puede dar
la gripe porque del mismo ambiente sucio vienen las enfermedades.” (EM1)

Cuando se acumula el agua puede ocasionar enfermedades, a veces pasa el agua por la calamina, a mis
hijos antes les caia el agua en su cama y se enfermaban con tos, fiebre. Yo tenia que estar poniendo
depdsitos para que caiga el agua ahi, como el agua estd sucia, eso también puede ocasionar
enfermedades.” (EM6)

“A veces les agarra la gripe y les da infeccion a las amigdalas. Las infecciones se dan porque a Veces
se mojan, les entra frio y les da la gripe y los resfrios. Al tener muchas moscas le pueden dar infeccion
al estomago porque a veces cogen la fruta sin lavar, y les causa problemas estomacales.” (EMS8)

El polvo contamina el ambiente, y eso también les puede producir infecciones de estdmago y
respiratorias.” (EM10)

Después de analizar todos los testimonios podemos afirmar que las madres del estudio,
reconocen algunos riesgos asociados a las enfermedades en sus nifios, sin embargo no siempre

adoptan medidas para evitar estas situaciones.
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V. CONCLUSIONES

Las madres participantes de la investigacion consideran que los gases y productos toxicos
traen como consecuencia enfermedades respiratorias en los nifios, como: sinusitis, asma,
bronquitis, otitis, entre otras. Sin embargo no reconocen los riesgos a enfermedades

cardiovasculares u otras patologias con complicaciones mas graves.

Las madres del estudio perciben a la infraestructura de su vivienda como uno de los factores
que influye en la aparicién de enfermedades (causadas muchas veces por la humedad) y
accidentes domésticos (caidas, accidentes por electrocucidn, intoxicaciones, entre otros) que se
puedan presentar en sus nifios. Sin embargo no cuentan con los medios econdmicos suficientes
para invertir en mejoras, ya que cuentan solo con el ingreso de padre que generalmente son

trabajadores eventuales.

Las madres del presente estudio, conocen algunas enfermedades (tifoidea, dengue, alergias,
diarreas, entre otras.) que pueden ser causadas por el inadecuado manejo de residuos sélidos y
la presencia de vectores (roedores, insectos, animales callejeros). Sin embargo, no implementan
medidas para reducir los efectos de este problema en su comunidad ya que no estan organizados

en una junta vecinal.
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VI. RECOMENDACIONES

A la Municipalidad y profesionales de la salud del primer nivel de atencion, es necesario
generar el compromiso para un manejo adecuado de residuos solidos hasta su disposicion final.
Se sugiere realizar capacitaciones e implementar un programa que evite la recurrencia de

vectores que generan enfermedades, especialmente en los nifios.

Se recomienda a los profesionales de la salud educar a la poblacion sobre las enfermedades
que causa la exposicion a la contaminacion del aire y de esta manera influir en la reduccion de

la prevalencia de enfermedades respiratorias y cardiovasculares.

Se recomienda a las universidades y profesionales de salud realizar investigaciones
cuantitativas que determinen el verdadero impacto de los peligros de la vivienda en la salud de

los nifos.

Se recomienda al Ministerio de Vivienda, Construccion y Saneamiento; municipalidad y
establecimientos de salud crear intervenciones, que mejoren la salubridad de las viviendas en
zonas vulnerables a través de programas accesibles para toda la poblacion, disminuyendo
riesgos por gases y productos toxicos, fisicos y biologicos que predominan en zonas urbano

marginales.
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VIll. ANEXOS
GUIA DE ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA PARA LAS MADRES

La presente entrevista tiene como objetivo recolectar informacién sobre las percepciones de las
madres sobre riesgos de la vivienda en la salud de menores de 5 afios — Pueblo Joven Jorge
Basadre, Chiclayo. Por eso se le solicita y se agradece su colaboracion en la siguiente entrevista,

la cual sera grabada s6lo con fines de investigacion para realizar el estudio.

DATOS GENERALES:
Cadigo:
Nivel de instruccion:
Tipo de Familia: Monoparental |:| Nuclear|:| Extensa |:|
Ingresos economicos promedio mensual:
[ ] s/.200.00 — s/. 400.00 >1000.00s/. [

[ /.400.00 - 5/.600.00
[ ] $/.600.00 - /.1000.00
Material de la vivienda: Adobe |:| Ladrillo |:| Mixto I:I
Piso: Tierra |:| Ceramica |:| Cemento |:|
Nifios menores de 5 afios [ |
NUmero de habitaciones [ |
Numero de personas que duermen por habitacion |:|
l. PREGUNTAS:
1. ¢Qué peligros hay en su casa que pueden enfermar a sus nifios menores de 5 afios? ¢Por
qué?
2. ¢Qué enfermedades pueden producir las moscas, cucarachas, ratas, basura, agua cruda,

que afectan la salud de sus nifios menores de 5 afios? ¢Por qué?

3. ¢Qué enfermedades pueden producir el humo de cocinas a carbon, desinfectantes (lejia,
acido muriatico, lavavajilla, etc), calaminas en mal estado, humo de los carros, que
afectan la salud de sus nifios menores de 5 afios? ¢Por qué?

4. ¢Qué enfermedades pueden producir el ruido de los carros, humedad, frio en inviernn
calor en verano, desorden de la vivienda, que atentan contra la salud de sus
menores de 5 afios? ¢Por qué?

5. ¢Como afectan las relaciones familiares (discusiones o conflictos) a sus nifios menores
de 5 afos?

6. ¢De qué forma afectan sus ingresos econémicos a los arreglos de su vivienda?



7. ¢Cudles han sido las enfermedades que han presentado sus nifios menores de 5afos a
consecuencia de los riesgos en su vivienda?



LISTA DE COTEJO: RIESGOS DE LA VIVIENDA EN LA SALUD DE MENORES
DE 5 ANOS

1. Datos informativos:
Cadigo:

Fecha:

Hora:

Escenario:

NUmero de niflos menores de 5 afios

Numero de integrantes de la familia

Marque con una X, la opcion encontrada

INDICADOR
1 | Material de construccién de vivienda Adobe

Ladrillo
Quincha
Estera

Mixto
2 | Tipo de piso que tiene vivienda Tierra

Cemento
Ceramica
Otros:

3 | Numero de dormitorios en total que tiene | Dos
su vivienda

Tres

De cuatro a mas
4 | Tipo de cocina que utiliza Cocina Tradicional

Cocina a carbén

OpooOodg oooooodd

Cocina a Gas




5 | Tipos de combustibles utilizados: Lefia |:|
Carbon |:|
Gas o GLP |:|
Otros:
6 Recipientes con tapa |:|
Almacenamiento de agua
Recipientes sin tapa |:|
Recipientes limpios |:|
Recipientes sucios |:|
Ninguna de las anteriores |:|
7 | Permanencia de animales En las habitaciones |:|
En el corral |:|
No tiene animales |:|
8 | Donde almacena los residuos solidos Cocina |:|
Otra habitacion:
9 | Los residuos sdlidos estan al alcance de | Si |:|
los nifios
No []
;Dbnde?:
10 | Los productos toxicos (pinturas, Si |:|
pegamentos, insecticidas, detergentes,
etc.) estan al alcance de los nifios No |:|
;Dbnde?:
11 | Los utensilios punzocortantes estan al Si |:|
alcance de los nifios
No |:|
;Dbnde?:
12 | La ubicacion de la cocina (artefacto) esta | Si |:|
al alcance de los nifios
No |:|
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Universicdad Catolica
Santo Teribio deBlogrovejo

CONSENTIMIENTO PARA PARTICIPAR EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION

Datos informativos:

Institucion Universidad Catolica Santo Toribio de Mogrovejo
Investigador Rivera Guevara Marcia Luciana
Titulo : Percepciones de las madres sobre riesgos de la vivienda en la salud de

menores de 5 afios — Pueblo Joven Jorge Basadre - Chiclayo, Pert. 2018.

Proposito del Estudio:

La estamos invitando a participar en un estudio llamado: “Percepciones de las madres sobre

riesgos de la vivienda en la salud de menores de 5 afios — Pueblo Joven Jorge Basadre -

Chiclayo, Peru. 2018.”

Procedimientos:

Si usted acepta participar en este estudio se desarrollara los siguientes pasos:

1. Luego de que usted de su consentimiento, se le realizara algunas preguntas relacionadas
con el tema de investigacion, la cual serd grabada en un grabador de voz, asignandole
un codigo, para proteger su identidad y en un tiempo estimado de aproximadamente 20
a 30 minutos. La entrevista puede realizarse en la sala de su domicilio.

2. Dentro de su domicilio se recorrera su vivienda para la aplicacion de la lista de cotejo
reconociendo de esta forma los riesgos para los nifios.

3. Finalmente los resultados seran probablemente publicados en una revista cientifica.

Riesgos:

No se preven riesgos por participar en este estudio.

Beneficios:

Usted se beneficiara al finalizar la entrevista, mediante una consejeria personalizada sobre los

riesgos de la vivienda en la salud de los nifios menores de 5 afos.

Costos e incentivos

Usted no deberd pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibira ningan

incentivo econdmico ni de otra indole, Unicamente la satisfaccion de colaborar a un mejor

entendimiento del tema en estudio.



Confidencialidad:

Nosotros guardaremos su informacion con codigos y no con nombres. Si los resultados de este
estudio son publicados, no se mostrard ninguna informacion que permita la identificacion de
las personas que participan en este estudio. Los archivos no seran mostrados a ninguna persona
ajena al estudio sin su consentimiento.

Uso futuro de la informacion obtenida:

Deseamos conservar la informacion de sus entrevistas guardadas en archivos por un periodo de
2 afos, con la finalidad de que sirvan como fuente de verificacion de nuestra investigacion,
luego sera eliminada.

Autorizo guardar la base de datos: 0O sib NO

Se contara con el permiso del Comité de Etica en investigacion de la Facultad de Medicina de
la Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo, cada vez que se requiera el uso de la
informacion.

Derechos del participante:

Si usted decide participar en el estudio, puede retirarse de éste en cualquier momento, sin
perjuicio alguno. Si tiene alguna duda adicional, por favor pregunte al personal del estudio, o
Ilamar a Rivera Guevara Marcia Luciana al tel.947575499, investigador principal.

Si usted tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado
injustamente puede contactar al Comité de Etica en investigacion de la Facultad de Medicina
de la Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo, al teléfono 074-606200 anexo 1138
CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas me van a pasar Si
participo en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar y que puedo

retirarme del estudio en cualquier momento, sin perjuicio alguno hacia mi persona.

Participante Fecha
Nombre:
DNI:

Fecha

Investigador
Nombre: Rivera Guevara Marcia Luciana
DNI: 72692026



Universidad Catolica
Santo Toribic de Magrovejo

CONSEJO DE FACULTAD
RESOLUCION N° 480-2018-USAT-FMED
Chiclayo, 16 de agosto de 2018

Vista la solicitud N° 153063 de fecha 15 de agosto de 2018 que adjunta el
documento de aprobacién emitido por el Comité de Etica en Investigacién de la
Facultad de Medicina del Proyecto de Investigacion de la estudiante Rivera Guevara
Marcia Luciana, de la Escuela de Enfermeria.

CONSIDERANDO:

Que esta investigacién forma parte de las areas y lineas de investigacién de
la Escuela de Enfermeria.

Que el proyecto de Investigacién denominado: Percepciones de las madres
sobre riesgos de la vivienda en la salud de menores de 5 afios, Pueblo Joven Jorge
Basadre — Chiclayo, Perd. 2018, fue aprobado por el Comité Metodologico de la
Escuela de Enfermerfa y el Comité de Etica en Investigacién de la Facultad de
Medicina.

En uso de las atribuciones conferidas por la Ley Universitaria N® 30220 y el
Estatuto de la Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo;

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- Declarar aprobado el Proyecto de Investigacion para continuar
con el proceso de recoleccion de datos y finalizacion del mismo.

Articulo 2°.- Disponer que la estudiante gestione ante las instituciones
pertinentes las facilidades para la recoleccion de informacion.

Méd. Jorge Luis Limo Liza
Decano (e)
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Chiclayo, 21 de agosto de 2018

Carta N° 298-2018- USAT — EENF

Senora
Delia Mora Salazar
Representante de Vecindario P.J. Jorge Basadre

Chiclayo

REF: Copia Resolucién N° 480-2018-USAT-FMED
Asunto: Presentacion para la ejecucién de Proyecto de Investigacion.

Es grato dirigirme a usted para expresarle un cordial saludo a nombre de la Universidad Catélica Santo
Toribio de Mogrovejo, y a la vez presentarle a la sefiorita: RIVERA GUEVARA MARCIA LUCIANA,
identificada con DNI 72692026 , quien solicita autorizacion para proceder a la recoleccion de datos
necesarios para el desarrollo del Proyecto de investigacion titulado: PERCEPCIONES DE LAS MADRES
SOBRE RIESGOS DE LA VIVIENDA EN LA SALUD DE MENORES DE 5 ANOS, PUEBLO JOVEN JORGE
BASADRE — CHICLAYO, PERU. 2018

De acuerdo a las normas establecidas adjunto:

- Resolucion de aprobacion de su Proyecto de Tesis N® 480-2018- USAT-FMED

Nombre de la Asesora de Tesis: Mgtr. Maribel Albertina Diaz Vasquez

Agradeciendo las facilidades otorgadas a la estudiante para la realizacion de su trabajo de
investigacion, hago propicia la ocasion para reiterarle los sentimientos de consideracion y estima

J
Atentamente w__jzjiu.j(-‘%m"(g‘.
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