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RESUMEN 

 

Este estudio se ejecutó de manera cuantitativa, con un diseño no experimental y de 

tipo descriptivo, con una correlación de tipo transversal. El propósito fue determinar 

la relación entre los hábitos alimenticios y el estado nutricional en niños de primaria 

de un asentamiento humano, Nuevo Chimbote, 2024. La información se recolectó a 

través de una encuesta, para lo cual se utilizó un cuestionario de hábitos alimenticios 

basado en la escala de Likert, y las tablas de valoraciones nutricionales 

antropométricas para niños de 5 a 17 años (MINSA, 2015), enfocado en una población 

de 50 niños de primaria. La información recopilada fue procesada mediante Excel y 

SPSS. Los resultados obtenidos muestran que el 82% presentó hábitos alimenticios 

adecuados y el 18% inadecuados; en cuanto al estado nutricional, el 82% presentó un 

IMC normal, el 4% obesidad, el 12% sobrepeso, y un 2% delgadez; en diagnóstico por 

talla, el 96% se ubicó en un nivel normal y solo un 4% presentó talla baja. Se concluye 

que existe una relación significativa entre las variables, con un coeficiente de 

correlación de Spearman de 0.434. 
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ABSTRACT 

 

This study was carried out quantitatively, with a non-experimental design, and of a 

descriptive type, with a cross-sectional correlation. The purpose was to determine the 

relationship between eating habits and nutritional status in primary school  children 

from a human settlement, Nuevo Chimbote 2024. The information was collected 

through the survey; therefore, a questionnaire of eating habits was used based on the 

Likert scale and the tables of anthropometric nutritional assessments from 5 to 17 

years, focused on a population of 50 primary school children (MINSA, 2015). The 

information collected was processed using Excel and SPSS. The results obtained show 

that 82% presented adequate eating habits and 18% inadequate; in nutritional status, 

82% presented a normal BMI, 4% obesity, 12% overweight and 2% thinness; in terms 

of diagnosis by height, 96% were located at a normal level and only 4% with short 

stature. It is concluded that there is a significant relationship between the variables 

with a result of 0.434 Spearman correlation coefficient. 
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Introducción 

 

Al nivel internacional: En Ecuador, Chicaíza y Zamora (2023) realizaron el 

siguiente trabajo de investigación con el objetivo de determinar la valoración del 

estado nutricional en escolares de una institución educativa de la ciudad de Guayaquil. 

El estudio fue descriptivo, cuantitativo, prospectivo, de corte transversal; con una 

población de 300 estudiantes del colegio y una muestra de 171 escolares. Se 

recolectaron los datos a través de un cuestionario. En relación a los parámetros 

antropométricos, el 64% presentaron un IMC normal, además de una talla normal 

(98%), y un peso normal (66%); en cuanto al tipo de alimentación, prefieren dentro de 

la población escolar el consumo de hamburguesas (54%), ingieren 3 a 4 raciones al día 

(77%), el 70% casi siempre consume carnes; en referencia a las actividades, 

mayormente realiza fútbol el (43%) y prefieren jugar en cancha deportiva (30%). Por 

conclusión, un gran porcentaje de los escolares demostraron poseer un IMC normal en 

cuanto a su edad, aunque no todos consumen raciones y alimentos necesarios para 

crecer y desarrollarse. 

En México, se realizó un estudio para analizar los hábitos alimentarios de los 

niños de quinto grado de una escuela primaria en la ciudad de Aguascalientes, en el 

estado de Zacatecas. Este estudio utilizó diseños cuantitativos y cualitativos, y se 

incluyeron niños y niñas de quinto grado en el grupo C. La muestra estaba compuesta 

por 8 estudiantes, de los cuales 3 niñas (37,5%) y 5 niños (62,5%). Los resultados 

mostraron que, según el IMC, el 12,5% de los sujetos tenían bajo peso, el 25% tenían 

sobrepeso, el 12,5% eran obesos y el 50% de las muestras entraban en la categoría 

normal. En cuanto a los hábitos alimentarios, una gran cantidad de los estudiantes 

muestran malos hábitos, y el 70% come mucha comida chatarra. En definitiva, la dieta 

de estos niños es inadecuada en cuanto a calidad o contenido nutricional, existiendo 

una correlación de los hábitos alimentarios y el estado nutricional (López, 2021).  

También en Ecuador, se realizó un estudio para evaluar el estado nutricional 

de niños en edad preescolar y escolar del Departamento de Educación San José Buen 

Reverendo de Guayaquil, Ecuador, durante el período 2019-2020. Uso de medidas 
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antropométricas y modificación de frecuencia de consumo de alimentos. El estudio fue 

descriptivo y transversal y examinó a 97 niños de 4 a 13 años. Los resultados llegaron 

a mostrar que una gran cantidad de niños presentaron valores normales de peso/edad 

siendo un 84,8%, talla/edad en un 88,7% e IMC/edad siendo un 87,6%. Además, se 

logró una ingesta diaria adecuada de lácteos de un 85,6%, verduras de un 82,5%, frutas 

de un 85,6%), de carnes en un 82,5% y cereales de 92,8%. Sin embargo, también se 

encontró la frecuencia de consumo semanal de comida rápida (38,1%) y comida 

chatarra (39,2%). En general, no se encontraron diferencias estadísticamente 

significativas (p>0,05) del estado nutricional y los hábitos alimentarios (Medina, 

2020).  

En España, se realizó un estudio para investigar los hábitos alimentarios de 

niños de 9 a 12 años de los grados de primaria de un colegio privado "Manuela 

Cañizares" y su impacto en el estado nutricional. Se desarrolló un enfoque descriptivo 

transversal en 90 niños y niñas mediante métodos de evaluación antropométrica y 

encuestas alimentarias. Los resultados mostraron que el 48,8% de las personas tenía 

hábitos alimentarios regulares, el 27,7% tenía malos hábitos alimentarios y el 23,3% 

tenía buenos hábitos alimentarios. En cuanto a la nutrición, el 48,9% se encontraba 

dentro de los rangos normales y el 51,1% presentaba sobrepeso, obesidad o delgadez. 

Se concluyó que el consumo de alimentos saludables es menor que el consumo de 

alimentos no saludables, y como prevalece el sobrepeso y obesidad aumenta a medida 

que empeoran los hábitos alimentarios (Matute et al., 2019).  

Al nivel nacional: En Perú se realizó un estudio científico denominado 

“Relación de los hábitos alimentarios con el estado nutricional de niños en edad escolar 

de 8 a 12 años en instituciones educativas” Carabayllo 2021”. El objetivo que se trabajó 

fue determinar la relación de los hábitos alimentarios con el estado nutricional en el 

grupo de estudiantes descrito. El estudio utilizó métodos cuantitativos, medidas 

descriptivas correlacionales, diseños transversales y no experimentales. Los resultados 

arrojaron que el 35% de los estudiantes de primaria tienen malos hábitos alimentarios, 

mientras que el 32,5% de los estudiantes de primaria tienen hábitos de vida normales 

y buenos. La relación de los hábitos alimentarios con el estado nutricional se determinó 
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mediante la prueba chi-cuadrado de Pearson, la cual concluyó que en verdad existe una 

relación significativa entre ambas variables (Díaz y Olivos, 2021).  

En Lima, se realizó un estudio entre alumnos de 6to de primaria del colegio 

N°169, para determinar la relación de los hábitos alimentarios con el estado 

nutricional. El estudio fue cuantitativo, descriptivo, transversal y correlacional y se 

realizó en 80 escolares. Utilizó cuestionarios para recolectar datos. Los resultados 

llegaron a mostrar que el 61,2% de los estudiantes tenía malos hábitos alimentarios, el 

27,5% de los estudiantes tenía hábitos alimentarios regulares y el 11,3% de los 

estudiantes tenía buenos hábitos alimentarios. En cuanto a la nutrición, el 87,4% 

padecía obesidad, el 6,3% sobrepeso y el 6,3% peso normal. Se concluyó la 

inexistencia de correlación de los hábitos alimentarios con el estado nutricional (Ponte 

y Julca, 2020). 

En un colegio de La Libertad, se desarrolló una investigación que tuvo como 

propósito: determinar la relación entre los hábitos alimentarios y el estado nutricional 

de estudiantes de quinto grado de primaria. El estudio fue de categoría observacional, 

prospectivo, transversal y correlacional en el que participaron 88 estudiantes. Los 

resultados arrojaron que el 62,5% eran mujeres, el 37,5% eran hombres y el 56,8% 

tenían malos hábitos alimentarios. Además, el 39,8% gozaba de un normal estado 

nutricional y el 39,4% padecía obesidad. Se concluyó que se presenta la inexistencia 

de correlación significativa de ambas variables (valor p = 0,766) (Mondragón y 

Vílchez, 2020).  

En el año 2018 se realizó un estudio para conocer la relación de los hábitos 

alimentarios con el estado nutricional de alumnos de primaria de un colegio en Santa 

Rosa, Callao N°2093. Este estudio cuantitativo utilizó un enfoque descriptivo 

transversal y un diseño correlacional con 140 estudiantes. Los resultados mostraron 

que el 60% de las personas tenía hábitos alimentarios regulares, el 22,14% tenía malos 

hábitos y el 17,86% tenía buenos hábitos. En cuanto al valor nutricional, el 62,14% de 

las personas se encontraba en un nivel normal, el 20,71% en un nivel excesivo y el 

17,14% en un nivel insuficiente. Se concluyó que las variables hábitos alimentarios y 
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estado nutricional se correlacionaron directa y positivamente con un valor Rho=0,687 

(Patriona, 2019).  

En un colegio de Huaura un estudio que se llevó a cabo con niños de 1° grado 

con el objetivo de determinar el valor nutricional de su alimentación. Los resultados 

mostraron que 26 de los 28 niños tenían un estado nutricional normal y una niña estaba 

levemente desnutrida. En general, no se detectaron otros casos de desnutrición 

(Contreras, 2019).  

En Lima, se desarrolló un estudio sobre estado nutricional y hábitos 

alimentarios donde el objetivo que se tuvo en consideración fue: determinar la relación 

de hábitos alimentarios y estado nutricional. El estudio fue un estudio descriptivo, no 

experimental, correlacional, transversal, teniendo como muestra a 118 madres de niños 

entre 1 a 3 años. Los resultados llegaron a mostrar que el 88% de la muestra tenían 

peso/edad normal, el 1% tenían bajo peso y el 11% tenían sobrepeso. Para talla/edad, 

el 92% estaba dentro del rango normal, el 7% estaba desnutrido crónicamente y el 1% 

estaba desnutrido severamente y era alto para su edad. En cuanto al peso/talla, el 83% 

eran normales, el 14% tenían sobrepeso y el 3% eran obesos. Respecto a los hábitos 

alimentarios, el 74% de las personas tenía suficiente, mientras que el 26% tenía 

insuficiente. Se concluyó que existe correlación entre hábitos alimentarios y estado 

nutricional (Albornoz y Macedo, 2019).  

Al nivel local: En Chimbote, se desarrolló una investigación donde se buscó 

establecer la relación entre el estilo de vida y el estado nutricional de niños en edad 

preescolar en Esperanza Baja. Se llegó a desarrollar un estudio descriptivo 

correlacional que incluyó: una muestra basada en 48 pequeños en edad preescolar. Se 

recolectaron los datos mediante entrevistas y guías de observación. Los hallazgos 

mostraron que el 93,8% de los estudiantes tenía un estilo de vida deplorable, el 4,2% 

tenía un estilo de vida adecuado y el 2% tenía un estilo de vida saludable. En cuanto a 

la nutrición, el 39,5% eran normales, el 29,2% eran obesos, el 25% eran obesos y el 

6% estaban desnutridos. Se concluyó que no existe una relación significativa entre el 

estilo de vida y el estado nutricional (Guin, 2023). 
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Dando inicio al marco conceptual; a lo largo de nuestra vida consumimos una 

variedad de comidas que llegan a formar parte de la dieta o hábito alimenticio, pues se 

ha comprobado que muchos de estos alimentos proporcionan una nutrición adecuada 

y promueven la salud. Existe evidencia científica de que el consumo regular de 

alimentos y bebidas puede transformarse en salud o enfermedad, dependiendo 

significativamente de nuestros hábitos alimenticios (Instituto Colombiano de Bienestar 

Familiar, 2010). 

Respecto a la definición conceptual de la variable principal: Llanos (2018) 

hace referencia que los hábitos alimenticios llegan a ser conductas y costumbres que 

las personas solemos adquirir para alimentarnos, pueden ser de manera adecuada o 

inadecuada. Dichos hábitos se adquieren de generación en generación y están 

influenciados por diversos factores, ya sean ambientales o culturales. También está el 

factor económico que es muy indispensable para que las personas tengan hábitos 

alimenticios saludables.  

Se puede decir que los hábitos alimentarios son expresiones repetidas de la 

acción individual y colectiva de cuándo, dónde, cómo, con quién, por qué y quién los 

consume, así como su adopción directa o indirecta en la práctica sociocultural (Macías 

et al., 2012). Desde otra perspectiva, la Federación de Consumidores y Usuarios afirma 

que los hábitos alimentarios son pautas que se aprenden a lo largo de la vida de una 

persona. Por consiguiente, es relevante formar hábitos alimentarios saludables desde 

edades tempranas para mantener una dieta equilibrada y variada, que debe 

complementarse con actividad física. Por lo tanto, una dieta variada debe contener 

cantidades suficientes de alimentos de diversos grupos de comidas para satisfacción de 

las necesidades energéticas y nutricionales del organismo (Unión de Consumidores y 

Usuarios [CECU], 2007).  

En cuanto a la nutrición, se mencionó que es un proceso que le da energía al 

cuerpo para realizar sus funciones, regula los procesos metabólicos además de 

colaborar con la prevención de enfermedades (Macías et al., 2012). 

La salud nutricional de los niños en los próximos diez años estará marcada 

por una serie de desafíos y oportunidades, influenciados por cambios en los sistemas 
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alimentarios, políticas de salud pública y la prevalencia creciente tanto de la 

desnutrición como del sobrepeso. En cuanto a los desafíos, uno de los principales es la 

persistencia de la desnutrición, de manera especial en países de bajos ingresos 

económicos. Actualmente, millones de niños enfrentan problemas de desnutrición que 

afectan su desarrollo físico y cognitivo. Las causas de esta situación son 

multifactoriales, incluyendo la pobreza, la inaccesibilidad a alimentos con un valor 

nutricional necesario, además de la baja calidad del agua y el apropiado saneamiento. 

La desnutrición, en todas sus formas, presenta amenazas significativas para la salud 

humana, y se proyecta que estos problemas continúen afectando a una gran parte de la 

población infantil en el futuro. La prevalencia de la malnutrición, que incluye el retraso 

en el crecimiento (stunting) y la emaciación (wasting), sigue siendo alta y representa 

una preocupación urgente para la salud pública global (BMC, 2019). 

Paralelamente, el sobrepeso y la obesidad infantil están aumentando, 

particularmente en países de ingresos medios y altos. Este fenómeno está asociado con 

dietas ricas en alimentos procesados y altos en azúcar y grasas, así como con estilos de 

vida en consecuencia de cada vez ser más sedentarios. La coexistencia de la 

desnutrición y el sobrepeso, conocida como la doble carga de malnutrición, representa 

un desafío significativo para los sistemas de salud. Se espera que la prevalencia de la 

obesidad infantil continúe aumentando en los próximos años si no se implementan 

intervenciones efectivas para promover dietas saludables y actividad física regular 

(BMC, 2021). 

A pesar de estos desafíos, también existen numerosas oportunidades para 

mejorar la salud nutricional de los infantes en el futuro. La educación sobre la nutrición 

y la promoción de dietas saludables desde una edad temprana son fundamentales y así 

estas puedan tener un impacto positivo en la salud nutricional de los niños. Las 

políticas que fomenten ambientes alimentarios saludables y regulen la 

comercialización de alimentos no saludables son cruciales para crear un entorno que 

apoye elecciones alimentarias saludables. La comprensión de la importancia de la 

nutrición en diferentes etapas de la vida y el efecto de la mala nutrición a lo largo de 
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generaciones han llevado al desarrollo de políticas más informadas y efectivas (BMC, 

2019). 

Además, se sabe que las deficiencias nutricionales afectan negativamente a 

las personas independientemente de la etapa de la vida. Sin embargo, los niños son el 

grupo más vulnerable y deben seguir una nutrición adecuada, de lo contrario pueden 

experimentar problemas como inmunidad reducida, mayor vulnerabilidad a las 

enfermedades, alteración del desarrollo físico y mental y reducción de la productividad 

(Organización Mundial de la Salud, 2013). "Este análisis, parte del Estudio de Carga 

Global de Enfermedades, muestra que la falta de nutrición adecuada es actualmente la 

principal causa de muerte en todo el mundo" (Fondo de las Naciones Unidas para la 

Infancia [UNICEF], 2019). Por lo tanto, resulta impactante que uno de cada tres niños 

menores de cinco años en todo el mundo tenga retraso del crecimiento debido a uno 

de los siguientes tipos de desnutrición, como: retraso del crecimiento, desnutrición y 

sobrepeso. Esto se debe a que millones de niños en todo el mundo siguen una dieta que 

simplemente no es saludable o no es saludable y no proporciona el valor suficiente 

para lo que sus cuerpos necesitan. Además, algunos niños comen estos alimentos en 

exceso. La dieta y el estilo de vida son los factores de riesgo más importantes para la 

enfermedad (UNICEF, 2019).  

Del mismo modo, otro autor señala que, en la etapa escolar comprendida de 

6 a 12 años, una dieta adecuada cobra especial importancia, porque los niños no solo 

enfrentan el gasto energético debido al ejercicio físico, sino que también enfrentan la 

actividad intelectual que la escuela requiere por un día (Reviriego, 2016). 

Así que, es entre los 6 y 12 años, que se da el inicio de la etapa escolar. Donde 

al ingresar a la escuela, el niño extiende su contacto con la sociedad, y se centra en el 

estudio, lo cual será su actividad fundamental y cotidiana. Esta etapa representa un 

ambiente nuevo para el niño al que tiene que enfrentarse, aprende de sus maestros y 

logra la aceptación de un grupo. Es por ello que se puede decir que la etapa escolar es 

fundamental en la vida del niño; ya que es aquí donde aprende y adquiere las 

herramientas que le ayudarán a desarrollarse y a desenvolverse en su vida adulta 

(Guerra, 2007). 

https://www.monografias.com/trabajos35/sociedad/sociedad.shtml
https://www.monografias.com/trabajos14/dinamica-grupos/dinamica-grupos.shtml
https://www.monografias.com/trabajos11/contrest/contrest.shtml
https://www.monografias.com/trabajos11/artguerr/artguerr.shtml
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Por lo que, las escuelas (principalmente los maestros) juegan un papel 

importante, ya que trabajan en conjunto con los padres para promover y desarrollar 

hábitos alimenticios saludables mediante la promoción y la educación de la salud. 

Igualmente, los padres influyen de manera significativa en los hábitos alimentarios de 

sus hijos en esta etapa, ya que deben decidir la cantidad y la calidad de los alimentos 

que le proporcionarán (Macías et al., 2012). 

De hecho, uno de los grandes problemas en los niños en relación a una 

alimentación inadecuada es la obesidad y el sobre peso que según la UNICEF; desde 

el año 2000, la proporción de niños con sobrepeso de 5 a 19 años ascendió de uno de 

cada diez a casi uno de cada cinco (UNICEF, 2019). 

De esta manera, la obesidad se puede definir como un trastorno crónico el 

cual generalmente empieza en la niñez o la adolescencia. La afección se diagnostica 

por un exceso de grasa corporal o por una sobre creencia en todo el cuerpo, en general. 

Las razones de la obesidad son complicadas y están integradas por componentes 

genéticos, biológicos, psicológicos y culturales. La obesidad es posible que sea de 

origen genético (heredado) o de estilo de vida (exógeno). Básicamente, la obesidad se 

genera a causa del desajuste entre la ingesta de alimentos y la retención de consumo 

de energía por sedentarismo (Alba et al., 2016).  

Aunque por mucho tiempo, la obesidad se ha considerado una condición de 

los ricos, ahora bien, se está convirtiendo en una condición de los pobres. A causa del 

aumento de "calorías baratas" que proporcionan los alimentos grasos y azucarados en 

su mayoría los productos envasados, en casi todos los países del mundo (UNICEF, 

2019). 

Mientras tanto, la Organización Mundial de la Salud dice que la obesidad está 

dos desviaciones estándar por encima de la mediana determinada por los patrones de 

crecimiento de los niños. Y el sobrepeso se refiere a un IMC para la edad que está una 

desviación estándar por encima de la media especificada (OMS, 2020). Por lo tanto, 

los niños con sobrepeso pueden provocar una aparición de manera temprana de 

diabetes categoría 2, males de colon, desequilibrio hormonal, estigma y depresión. La 
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obesidad en niños también es una de las causas principales de la obesidad en adultos, 

con enormes consecuencias sanitarias y económicas (UNICEF, 2019).  

Además, abordar la malnutrición requiere una colaboración multisectorial que 

incluya a los sectores de salud, educación, agricultura y protección social. Las 

intervenciones deben centrarse en mejorar el acceso a alimentos nutritivos, garantizar 

servicios de salud de calidad, y educar a las comunidades sobre prácticas alimentarias 

saludables. Un enfoque integral y coordinado es esencial para abordar las múltiples 

causas de la malnutrición y mejorar la salud nutricional de los niños (BMJ). 

Finalmente, el uso de tecnologías avanzadas para monitorear y evaluar el estado 

nutricional y las intervenciones específicas puede ayudar a diseñar estrategias más 

efectivas. La investigación continua acerca de la relación de la nutrición con la salud 

en diferentes etapas de la vida contribuirá a desarrollar políticas mejor informadas. 

Con el apoyo de la comunidad internacional y la implementación de estrategias 

basadas en evidencia, es posible hacer avances significativos en la mejora de la salud 

nutricional de los niños en la próxima década (BMC, 2021). 

Como información complementaria, las campañas de sensibilización para la 

prevención de la obesidad infantil juegan un papel crucial en la promoción de hábitos 

alimenticios saludables y la actividad física entre los niños. Estas campañas buscan 

educar tanto a los niños como a sus familias sobre los riesgos asociados con la obesidad 

y la importancia de mantener un estilo de vida saludable. Una de las estrategias más 

efectivas en estas campañas es la educación nutricional en las escuelas. Al incorporar 

programas de nutrición en el currículo escolar, los niños aprenden sobre la importancia 

de una dieta equilibrada y la necesidad de limitar el consumo de alimentos procesados 

y altos en azúcares y grasas. Estos programas suelen incluir actividades prácticas, 

como clases de cocina y jardinería, que permiten a los niños experimentar la 

preparación de alimentos saludables y comprender mejor de dónde provienen los 

alimentos (Branca et al., 2021). 

Además de la educación escolar, las campañas de sensibilización utilizan 

medios masivos de comunicación para llegar a un público más amplio. Anuncios de 

servicio público en televisión, radio y redes sociales aumentan la conciencia sobre la 
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obesidad infantil y ofrecen consejos prácticos para mantener una dieta saludable y un 

estilo de vida activo. Estas campañas son diseñadas en colaboración con expertos en 

salud y nutrición para garantizar que la información proporcionada sea precisa y 

basada en evidencia científica. El efecto de estas campañas en la formación de nuevos 

métodos de enseñanza nutricional ha sido significativo. La tecnología se ha integrado 

cada vez más en la educación nutricional, con aplicaciones móviles y plataformas en 

línea que ofrecen recursos interactivos y personalizados. Estas herramientas 

tecnológicas hacen que la educación nutricional sea más accesible y atractiva para los 

niños y sus familias. Las campañas de sensibilización también han llevado a la creación 

de políticas escolares que promueven entornos alimentarios saludables. Muchas 

escuelas implementan programas de desayuno y almuerzo que proporcionan comidas 

balanceadas y limitan la disponibilidad de bebidas azucaradas y bocadillos no 

saludables. Además, algunas escuelas han adoptado políticas que restringen la 

publicidad de alimentos no saludables en sus instalaciones, protegiendo así a los niños 

de la influencia del marketing negativo (Branca et al., 2021). 

¡Un ejemplo notable es el programa “Let’s Move!" lanzado por la ex primera 

dama de los Estados Unidos, Michelle Obama. Esta iniciativa se centró en reducir la 

obesidad infantil mediante la promoción de hábitos alimenticios saludables y la 

actividad física, trabajando en colaboración con escuelas, comunidades y 

organizaciones de salud para crear entornos que apoyen la salud infantil a largo plazo 

(UNICEF, 2021). Por lo que se entiende que, las campañas de sensibilización para la 

prevención de la obesidad infantil han tenido un impacto profundo en la educación 

nutricional y en la creación de entornos que promueven estilos de vida saludables. A 

través de la integración de la educación en las escuelas, el uso de medios de 

comunicación masiva y la implementación de tecnologías innovadoras, estas campañas 

están ayudando a formar una generación más consciente de la importancia de una 

buena nutrición y la actividad física regular.  

Además, la desnutrición sigue siendo un problema persistente que afecta a 

decenas de millones de niños en todo el mundo. Esta condición es particularmente 

evidente en aquellos niños que presentan retraso en el crecimiento debido a una 
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nutrición inadecuada durante los primeros 1.000 días de vida, desde el momento de la 

concepción hasta el segundo cumpleaños del niño. Estos niños, al no recibir los 

nutrientes necesarios en esta etapa crítica de su desarrollo, enfrentan consecuencias 

duraderas. Los retrasos en el desarrollo físico e intelectual pueden acompañarlos 

durante toda su vida, impidiendo que alcancen su máximo potencial tanto en términos 

físicos como intelectuales (UNICEF, 2019). 

De tal modo, la alimentación y la nutrición son dos factores importantes que 

afectan el desarrollo general (psicosocial) de los estudiantes de primaria, porque afecta 

a su crecimiento y desarrollo. Por eso, es muy importante que su alimentación sea de 

forma equilibrada, debe basarse en la madurez del cuerpo, teniendo en cuenta el género 

y la actividad física, que es un requisito básico para que crecer sano y evitar 

enfermedades provocadas por carencia (desnutrición) y exceso (sobrepeso y obesidad) 

(Serafín, 2012).  

Una dieta equilibrada implica el consumo de una variedad de alimentos, y es 

esencial comprender qué nutrientes proporcionan y en qué alimentos se encuentran. 

Los macronutrientes son aquellos nutrientes que se consumen en cantidades 

relativamente grandes y son fundamentales para la energía y el crecimiento. Estos 

incluyen proteínas, carbohidratos (tanto simples como complejos), grasas y ácidos 

grasos (Organización Mundial de la Salud, 2013). Específicamente, los carbohidratos 

simples, que se encuentran en el azúcar y los cereales, no deben constituir más del 10% 

del total de calorías diarias. Los carbohidratos provenientes de cereales integrales, 

legumbres y patatas deberían ser la base de la dieta infantil. Las dietas bajas  en 

carbohidratos no son adecuadas para los niños pequeños, ya que estos nutrientes son 

esenciales para su crecimiento y desarrollo (Reviriego, 2016). 

No obstante, es crucial tener precaución con los azúcares refinados, que son 

productos industriales. El consumo excesivo de estos azúcares puede llevar a un 

aumento en la acumulación de tejido adiposo y a una serie de enfermedades. Entre las 

condiciones asociadas con el consumo elevado de azúcares refinados se encuentran el 

sobrepeso, la obesidad, enfermedades hepáticas, diabetes, hígado graso y 
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enfermedades cardiovasculares. Estas afecciones se deben en gran medida a la alta 

concentración calórica de los azúcares refinados (Palomino, 2021).  

En relación con la proteína, es ampliamente reconocido que constituye el 

elemento esencial de las células, desempeñando un papel fundamental en la 

construcción y reparación de las diversas estructuras del cuerpo. Esta macromolécula 

aporta entre el 12 y el 15% de la energía diaria que consumimos (Serafín, 2012). Por 

esta razón, es indispensable incluir una pequeña cantidad de proteínas en cada comida, 

ya sean de origen animal o vegetal. Las proteínas de origen animal, generalmente, 

tienen un alto valor biológico porque contienen la mayoría de los aminoácidos 

esenciales que nuestro organismo requiere. En contraste, las proteínas de origen 

vegetal presentan un valor biológico inferior. Por ejemplo, las legumbres son una 

excelente fuente de proteínas, y cuando se combinan con cereales, el valor biológico 

resultante es comparable al de las proteínas animales (Reviriego, 2016). 

Aunque las grasas han sido tradicionalmente mal vistas, son indispensables 

para el crecimiento ya que proporcionan energía. Sin embargo, la fuente de la grasa 

que consumimos es crucial. Por ejemplo, el pescado es una fuente rica en grasas 

poliinsaturadas. Aunque los ácidos grasos omega-3 y omega-6 no son estrictamente 

esenciales, se consideran una de las fuentes de grasa más saludables. Adicionalmente, 

el aceite de oliva y los frutos secos contienen en su mayoría grasas insaturadas y 

saludables. En contraste, las grasas saturadas que se encuentran en la carne y las grasas 

trans o modificadas presentes en muchos productos horneados deben evitarse siempre 

que sea posible (Reviriego, 2016). 

Los micronutrientes, también conocidos como oligoelementos, son vitaminas 

y minerales que se consumen en cantidades relativamente pequeñas, pero son 

esenciales para el correcto funcionamiento del organismo (Organización Mundial de 

la Salud, 2013).  

Las vitaminas son compuestos orgánicos esenciales que regulan diversas 

funciones corporales y deben ser ingeridas diariamente a través de la dieta. Alimentos 

ricos en vitamina A incluyen zanahorias, remolachas, espinacas, mangos, melocotones, 

hígado, riñones y yemas de huevo. Por otro lado, los alimentos que contienen altas 
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cantidades de vitamina C son las verduras de hojas verdes, naranjas, limones, 

guayabas, melones y piñas. Además, alimentos como la mantequilla, yemas de huevo, 

germen de trigo, aceites vegetales, nueces y maní son ricos en vitamina E (Serafín, 

2012). 

Nuestro cuerpo también requiere la ingesta de alimentos ricos en fibra, ya que 

ayudan a reducir los niveles de colesterol, azúcar y triglicéridos en la sangre, y también 

pueden actuar como reguladores intestinales. La fibra se encuentra en la piel, cáscara 

y pulpa de las frutas, verduras y cereales integrales (Reviriego, 2016). Los minerales 

desempeñan funciones vitales y forman parte de numerosas estructuras organizativas 

del cuerpo. Su función principal incluye la formación de sangre y el mantenimiento de 

huesos y dientes, siendo el calcio un componente fundamental en estos procesos. Estos 

minerales se encuentran en alimentos como la leche y sus derivados, yemas de huevo, 

sardinas, frijoles secos y verduras de hojas verde oscuro (Serafín, 2012). 

Asimismo, los cereales y tubérculos deben integrarse paulatinamente en 

nuestra dieta. Estos alimentos incluyen los granos de trigo como el pan, la harina, la 

sémola, los bizcochos, cereales, arroz y cebada, así como tubérculos como la papa y el 

camote. Es igualmente importante consumir productos lácteos y sus derivados 

diariamente, tales como la leche, el yogur, el queso, postres y budines (Sociedad 

Peruana de Nutrición, 2013).  

El hierro es un componente vital de la sangre, encargado de transportar 

oxígeno a todo el cuerpo. Una deficiencia de hierro puede llevar a la aparición de 

anemia (Serafín, 2012). 

Por último, la actividad física se define como cualquier movimiento 

voluntario del cuerpo producido por los músculos, que requiere energía para llevar a 

cabo y mantener funciones vitales como la respiración y la circulación sanguínea. 

Realizar ejercicio físico al menos cinco veces a la semana durante 30 minutos o más 

se considera ejercicio físico regular. Este hábito genera adaptaciones beneficiosas en 

el cuerpo, reduciendo el riesgo de enfermedades cardiovasculares, diabetes, obesidad, 

hipertensión y colesterol alto (Asociación Española de Pediatría [AEP], 2015). Por eso, 

es importante que los niños y adolescentes realicen ejercicios físicos y/o deportes 
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regularmente. Debido a que esto les permite fortalecer su cuerpo, mantener su mente 

sana, pensar con más claridad, controlar el apetito y el peso, reducir la tensión 

emocional. Además, los niños que realizan ejercicio físico de forma regular suelen 

tener un mejor rendimiento académico (Nemirovsky, 2020). 

De la misma manera, la Asociación Española de Pediatría indica que la 

actividad física en la niñez es una correcta forma de evitar determinadas enfermedades 

crónicas frecuentes en la edad adulta, como la obesidad, la presión alta, las 

enfermedades cardiovasculares, la diabetes, el cáncer, las disfunciones musculo 

esqueléticas y las dificultades psicológicas. Por otro lado, la falta de movimiento 

también constituye un peligro para las mencionadas enfermedades, es por esto que la 

actividad física frecuente y la falta de movimiento total son pilares fundamentales para 

la salud de los menores (Asociación Española de Pediatría, 2015). 

Y no menos importante, el consumo de agua es sumamente fundamental. Por 

lo que, es recomendable consumir al menos 2 litros de agua diariamente durante las 

comidas y entre las comidas (Reviriego, 2016). De modo que, se recomienda beber 

suficiente agua. Puesto a que, es necesario para mantener nuestro cuerpo 

completamente hidratado. Es importante precisar que esta cifra puede variar, ya que, 

si el clima en el que nos encontramos es muy caluroso o se está haciendo ejercicio 

intenso, se debe aumentar la ingesta de líquidos (Sociedad Peruana de Nutrición, 

2013). 

Se refiere a la higiene, las prácticas o normas para evitar la propagación de 

múltiples enfermedades y mantener un buen estado de salud, debido a que permite 

evitar que se propaguen en la comunidad, la escuela, el trabajo o la casa (UNICEF, 

2013). Finalmente, en relación a la totalidad de lo mencionado anteriormente es ideal 

tener en cuenta la antropometría. Debido a que tiene importancia debido a su 

importancia durante la etapa de la niñez, porque permite observar y determinar las 

alteraciones en el desarrollo y en la forma de pensar que se dan durante esta etapa, 

además la maduración es posible que sea influenciada por las carencias de nutrientes 

o por los excesos. En consecuencia, la antropometría ofrece cifras que muestran las 
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condiciones de nutrición y las posibilidades de salud (Sociedad Peruana de Nutrición, 

2013). 

De igual modo es importante que consumamos aquellos alimentos que hayan 

tenido una adecuada higiene, debido a la elevada posibilidad de transmisión de 

múltiples enfermedades infecciosas que ponen en riesgo nuestra salud, muchas de ellas 

a causa de: bacterias, parásitos, virus o sustancias químicas (OMS, 2020). Así pues, 

tanto el adecuado lavado de alimentos como el lavado de manos es fundamental para 

preservar la salud, siendo este último una medida sencilla y eficaz para prevenir riesgos 

de infecciones. Por lo que se determina que el lavado adecuado de manos implica usar 

agua corriente, masajear suavemente las manos y enjabonarse abundantemente con 

jabón al menos por no menos de 29 segundos. Se debe frotar cada dedo, mano, dorso 

de la mano y muñeca (UNICEF, 2013). Ya haciendo referencia a la higiene, las 

prácticas o normas para evitar la propagación de múltiples enfermedades y mantener 

un buen estado de salud, debido a que permite evitar que se propaguen en la 

comunidad, la escuela, el trabajo o la casa (UNICEF, 2013). 

Finalmente, en relación a la totalidad de lo mencionado anteriormente es ideal 

tener en cuenta la antropometría. Debido a que tiene importancia debido a su 

importancia durante la etapa de la niñez, porque permite observar y determinar las 

alteraciones en el desarrollo y en la forma de pensar que se dan durante esta etapa, 

además la maduración es posible que sea influenciada por las carencias de nutrientes 

o por los excesos. En consecuencia, la antropometría ofrece cifras que muestran las 

condiciones de nutrición y las posibilidades de salud (Sociedad Peruana de Nutrición, 

2013).  

La antropometría constituye uno de los métodos más accesibles y eficaces 

para cuantificar el estado nutricional de individuos. Su utilidad radica en que este 

método permite evaluar las reservas de proteínas y tejido graso del cuerpo. Este 

enfoque puede aplicarse tanto en niños como en adultos, y los indicadores 

antropométricos son esenciales para evaluar de manera directa a las personas. Además, 

estos resultados pueden compararse con estándares de referencia internacionalmente 

reconocidos para determinar con precisión el estado nutricional de un individuo 
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(Delgado, 2015). Ante ello, el Ministerio de Salud establece varios indicadores 

antropométricos clave. Entre ellos, la talla para la edad (T/E) es una medida utilizada 

para evaluar el crecimiento y la estatura de los niños en relación con su edad 

cronológica, permitiendo la identificación de problemas de crecimiento y desarrollo 

(MINSA, 2015). Promover la salud es fundamental para mejorar la calidad de vida 

humana. En este contexto, el Modelo de Promoción de la Salud de Nola Pender 

identifica factores cognitivos y perceptuales como determinantes importantes. Este 

modelo resalta cómo estos factores influyen en el concepto de salud, el 

comportamiento, las motivaciones, actitudes, creencias e ideas de las personas 

(Meiriño et al., 2012). 

De manera similar, el índice de masa corporal (IMC) es una medida que se 

define como la relación entre el peso y el cuadrado de la altura de una persona. La 

fórmula de cálculo del IMC es: IMC = peso (kg) / altura (m²). Por lo tanto, la 

evaluación antropométrica de la nutrición debe realizarse en conjunto con el IMC para 

obtener una visión integral del estado nutricional (MINSA, 2015). 

Esta investigación se fundamentará en la teoría de Nola Pender, dado que esta 

herramienta es esencial para comprender y fomentar las actitudes, motivaciones y 

comportamientos de los niños respecto a sus hábitos alimentarios y estado nutricional. 

Para los fines de esta investigación, es importante considerar que los hábitos 

alimentarios de los niños se desarrollan a partir de las prácticas alimenticias aprendidas 

durante su primer año de vida. Permitir que los niños adopten una dieta desequilibrada 

y poco saludable puede afectar su estado nutricional de diversas maneras, resultando 

en problemas como el sobrepeso, la obesidad, la desnutrición, la anemia, o una estatura 

inferior en comparación con sus compañeros, siendo este último uno de los problemas 

más comunes. Las actitudes juegan un papel crucial porque son relativamente estables, 

informativas e influyen en el comportamiento. A su vez, existen numerosos factores 

personales que afectan los hábitos alimentarios de cada niño. La promoción de la salud 

es esencial para fomentar hábitos alimentarios adecuados y mejorar la salud de los 

niños. Nola Pender destaca que los comportamientos de aprendizaje observados en los 

escolares son difíciles de cambiar y están influenciados por diferentes motivaciones y 
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factores que pueden impactar su estilo de vida de manera positiva o negativa (Meiriño 

et al., 2012). Por lo tanto, una comprensión profunda de estos factores es crucial para 

implementar estrategias efectivas de promoción de la salud y mejorar los hábitos 

alimentarios de los niños. 

También se tiene en cuenta la teoría del autocuidado de Dorothea Orem, esta 

teoría de enfermería se enfoca en la capacidad de las personas para cuidar de sí mismas, 

afirma que todos los individuos necesitan satisfacer una serie de requisitos para 

mantener la vida, la salud y el bienestar, donde se evalúa la capacidad de las personas 

para atender estos requisitos (Naranjo et al., 2017). Orem identifica que, en la etapa 

infantil, los padres y cuidadores desempeñan un papel clave en el proceso de 

autocuidado, dado que los niños aún no han desarrollado completamente las 

capacidades para tomar decisiones independientes sobre su alimentación. Por lo tanto, 

la educación y las intervenciones de salud dirigidas a mejorar los hábitos alimenticios 

de los niños y sus cuidadores pueden tener un impacto directo en la mejora del estado 

nutricional. 

La teoría de los Sistemas de Betty Neuman, en este contexto el niño se ve 

como un cliente o sistema con rasgos innatos en un ambiente concreto. Donde su 

alimentación o estado nutricional se ve influenciado debido a factores de estrés, 

pudiendo ser considerado una persona, una familia, una comunidad, un problema 

social, factores fisiológicos, psicológicas, sociológicas, del desarrollo y espirituales 

vinculadas con un núcleo central basado en la supervivencia individual, rodeado de 

tres ambientes que funcionan como anillos de defensa para el mantenimiento del 

equilibrio de su sistema. Siendo el ambiente interno, aquella fuerza e influencia 

interactivas que caracteriza al paciente, el ambiente externo es el espacio físico en el 

que se encuentra la persona, mientras que el ambiente creado es el mecanismo 

subconsciente que él mismo genera para sobrellevar la situación actual  (Sánchez, 

2021). 

El Modelo de Adaptación de Roy (2009), menciona que la salud es un proceso 

de adaptación y transformación continua, donde el individuo interactúa con el entorno 

de manera dinámica. Este modelo, enfatiza el papel de la enfermería en la evaluación 
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y facilitación de respuestas adaptativas positivas. En este caso, los profesionales de 

enfermería pueden intervenir proporcionando una educación nutricional, promoviendo 

estilos de vida saludables y facilitando el acceso a recursos que apoyen el crecimiento 

y desarrollo adecuado de todos los niños. 

En la justificación teórica, la investigación además de identificar los hábitos 

alimenticios de los niños nivel primario y su relación con el estado nutricional, 

también buscó promover estrategias para fomentar hábitos alimenticios saludables y 

una nutrición balanceada, a fin de reducir el incremento de sobrepeso, obesidad y 

desnutrición en niños. Siendo esta, una etapa donde los infantes adquieren autonomía 

en la alimentación. 

Al nivel metodológico; el estudio contribuirá a la línea de investigación 

desarrollo del cuidado enfermero debido a que, la metodología propuesta podría ser 

utilizada o implementada en futuras investigaciones de similar índole. 

En la justificación social, es importante ya que el estudio pretendió identificar 

las inadecuadas prácticas de alimentación y su relación con el estado nutricional por 

lo que, benefició a la población en estudio ya que se realizaron una evaluación 

nutricional y se informó los resultados. Así mismo, se pretende promover las 

estrategias de alimentación saludable, con el fin de fomentar a cambiar las prácticas 

inadecuadas. 

Al nivel científico se justifica, dado que los resultados del estudio sirvieron 

como base para otras futuras investigaciones de la misma índole. Así mismo, estuvo 

disponible para la autoridad competente del Asentamiento Humano, para que pueda 

conocer la realidad de su población. 

Según el último análisis del panorama de sobrepeso y la obesidad infantil, en 

el Perú, se estima que el 38.4% de los niños, niñas y adolescentes entre 6 y 13 años, 

viven con sobrepeso y de llegar con ese índice a la edad adulta más de la mitad vivirán 

con esta condición, representando una problemática de salud pública preocupante en 

nuestro país. Este problema se asocia a múltiples factores como la nutrición infantil, la 
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dieta y la actividad física, a su vez la alimentación sana y el impacto del medio 

ambiente que conducen a la obesidad (UNICEF, 2023).  

En el asentamiento humano Santa Isabel, la investigadora pudo percibir 

ciertos hábitos alimenticios inadecuados y niños con aparente sobre peso, entre otros 

posibles diagnósticos nutricionales; lo cual llamó la atención de la investigadora por 

conocer más a fondo los hábitos alimenticios y la variedad de alimentos que estos 

consumen diariamente, a su vez conocer el estado nutricional de los mismos. Por lo 

que se planteó la siguiente interrogante: 

¿Cuál es la relación entre los Hábitos Alimenticios y el Estado Nutricional en 

Niños de Primaria de un Asentamiento Humano, Nuevo Chimbote 2024? 

Definición conceptual: Los Hábitos Alimenticios se define como patrones o 

prácticas repetitivas de consumo de alimentos que se aprende o adapta paulatinamente 

a lo largo de los años de acuerdo a gustos y preferencias. 

Definición operacional: Los hábitos alimenticios de los estudiantes se 

valorará por medio de un cuestionario llamado “Hábitos alimentarios” el cual utiliza 

la escala de Likert como método de medición, el cuestionario se desarrolla de la 

siguiente manera. 

La primera parte: Datos generales e instrucciones.  

La segunda parte: La variable independiente hábito alimenticio se divide en 4 

dimensiones (Actividad física; higiene, frecuencia y tipo de alimentación) en el cual 

se encuentran 17 interrogantes, con tres alternativas cómo respuesta por cada ítem, 

distribuidas con una puntuación de la siguiente manera: Siempre (2), a veces (1) y 

nunca (0). Los resultados se dividirán en las siguientes categorías: 

• Adecuado: 21 a 34 puntos 

• Inadecuado: 0 a 20 puntos 

Definición conceptual: El Estado Nutricional es aquella situación de salud 

que presenta la persona a raíz del resultado del balance entre las necesidades y el gasto 
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de energía alimentaria y otros nutrientes esenciales, y de muchos factores físicos, 

genéticos, biológicos, culturales, psico-socioeconómicos y ambientales. 

Definición operacional: Para valorar el estado nutricional se utilizará el 

siguiente instrumento denominado. “Tabla de valoración nutricional antropométrica, 

mujeres - varones de 5 a 17 años” elaborado por el MINSA 2015 y se desarrolla de la 

siguiente manera. 

La primera parte: Contiene información general e instrucciones de aplicación. 

La segunda parte: Consta de 2 tablas de valoración nutricional antropométrica, donde se 

aprecia los parámetros de: 

o IMC (kg/m2) / Edad 

o TALLA (cm) / Edad 

Así mismo, se utilizó una ficha de “Diagnóstico nutricional” donde se 

registrará el estado nutricional obtenido de las tablas de valoración nutricional 

antropométrica anteriormente mencionada. Para la obtención de los datos 

antropométricos se utilizará un tallímetro para el registro de la talla en cm y una 

balanza para el registro del peso en kg.  

La primera parte: Conformado por los datos generales. 

La segunda parte: Consta de un cuadro de doble entrada para el registro de los datos 

antropométricos, donde se considerará lo siguiente: 

• Edad (años) 

• Peso (kg) 

• Talla (cm) 

La tercera parte: Consta de 2 cuadros de doble entrada distribuidos de la 

siguiente forma. Para el registro del diagnóstico del IMC, donde se considerará lo 

siguiente: 

⚫ Obesidad: >2DE  

⚫ Sobre peso: ≤2DE 

⚫ Normal: ≥ -2 DE - 1DE 
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⚫ Delgadez: ≥- 3DE 

⚫ Delgadez severa: <-3 DE 

Para el registro del diagnóstico Talla/Edad, donde se considerará lo siguiente: 

⚫ Talla alta: >2DE 

⚫ Normal: ≥-2DE - ≤2DE 

⚫ Talla baja: ≥-3DE 

⚫ Talla baja severa: <-3DE  

 

Hipótesis 

H1: Existe relación significativa entre los hábitos alimenticios y el estado 

nutricional en niños de primaria de un asentamiento humano, Nuevo Chimbote 2024. 

H0: No existe relación significativa entre los hábitos alimenticios y el estado 

nutricional en niños de primaria de un asentamiento humano, Nuevo Chimbote 2024.     

 

Objetivo General 

Determinar la relación significativa entre los hábitos alimenticios y el estado 

nutricional en niños de primaria de un asentamiento humano, Nuevo Chimbote 2024. 

Objetivos Específicos 

⚫ Identificar los hábitos alimenticios en los niños de primaria de un asentamiento 

humano, Nuevo Chimbote 2024. 

⚫ Identificar el índice de masa corporal de los niños de primaria de un 

asentamiento humano, Nuevo Chimbote 2024. 

⚫ Identificar la talla para la edad de los niños de primaria de un asentamiento 

humano, Nuevo Chimbote 2024. 
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Metodología 

 

Tipo: La presente investigación fue aplicada, tiene enfoque cuantitativo, ya 

que; según Hernández (2010). Este enfoque utilizó la recolección de datos para 

corroborar la hipótesis, profundizando en comprender los hábitos alimenticios 

adoptados por los niños a través de una medición numérica. Para demostrar cuales 

fueron los diversos diagnósticos nutricionales influenciados por los hábitos 

alimenticios presentados por la población de estudio, utilizando de este modo al hábito 

alimenticio como variable de estudio dentro de un análisis estadístico. 

Por otro lado, la investigación se clasificó con carácter descriptivo debido a 

que permitió recolectar información sobre las características del hábito alimenticio de 

la población de estudio, siendo los niños de primaria del asentamiento humano Santa 

Isabel, Nuevo Chimbote 2024. 

Diseño: Así mismo; la investigación fue de nivel correlacional porque tuvo 

como principal propósito demostrar la relación que existe entre dos variables, de corte 

transversal ya que la recolección de los datos se llevó a cabo en un único momento 

durante el trabajo de campo en el presente año 2024. 

 

Dónde: 

M: Niños de primaria 

X: Hábitos alimenticios 

Y: Estado nutricional 

R: Relación 

 

Población y muestra  

Población: Estuvo conformada por un total de 50 niños de primaria del 

asentamiento humano Santa Isabel, Nuevo Chimbote 2024. 

Muestra: En este estudio se consideró el número de la población como 

muestra (población muestral). 

 

 

                               X 

M              R 

                                Y 
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Criterios de inclusión: 

 

⚫ Niños de Primaria del asentamiento humano Santa Isabel. 

⚫ Niños de primaria, cuyos padres aceptaron participar voluntariamente junto a 

sus niños y firmaron el consentimiento informado. 

Criterios de exclusión: 

⚫ Niños del asentamiento humano que no curse el nivel primario. 

⚫ Niños de primaria, cuyos padres no firmaron el consentimiento informado. 

 

 Técnicas e instrumentos de investigación 

Para la ejecución de la presente investigación; se realizó la recolección de 

datos con la técnica de la encuesta, para lo cual se utilizó un cuestionario base, 

elaborado por las autoras Tinedo & Villegas (2019), en su trabajo de investigación 

titulado: Relación entre hábitos alimentarios y el estado nutricional en estudiantes del 

3er año del nivel secundario de la Institución Educativa Perú- Canadá, Tumbes, 2019. 

Para lo cual utilizaron la escala de Likert como método de medición; para la variable 

“Hábitos Alimenticios”. Dicho cuestionario fue modificado por la autora del presente 

estudio, el cuestionario se aplicó a las madres de la población de 50 niños de primaria 

del asentamiento humano Santa Isabel, Nuevo Chimbote 2024, cuyos padres 

voluntariamente acepten participar junto a sus hijos y aquellos que reúnan los criterios 

de inclusión. Para el llenado del instrumento se proyectó una duración de 15 minutos 

aproximadamente. En cuanto a la variable “Estado Nutricional” se utilizará la “Tabla 

de valoración nutricional antropométrica, mujeres - varones de 5 a 17 años, MINSA 

2015” para identificar el diagnóstico nutricional según peso y talla de los niños, para 

posteriormente registrar el diagnóstico obtenido en una ficha de diagnóstico 

nutricional. El proceso de la información se realizó en el programa Microsoft   Excel 

versión 2016. 
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Validez y confiabilidad 

Se resalta que el cuestionario que se utilizó en la presente investigación pasó 

por un proceso de validación de juicio expertos en la materia, conformado por 2 

profesionales especialistas en nutrición y 1 profesional de enfermería que labora en 

el servicio de Crecimiento y Desarrollo del niño sano, de un Centro de Salud. 

Para ver la confiabilidad del instrumentó; se realizó una prueba piloto a una 

población de 15 niños de primaria de otro asentamiento humano aledaño, donde se 

obtuvo un alfa de cromboach de 0.926 indicando un excelente grado de confiabilidad 

para su aplicación. 

 

Procesamiento y análisis de la información 

El procesamiento y análisis de los datos obtenidos se realizó a través del 

programa Excel. Este programa se utilizó inicialmente para la tabulación de los datos 

y la presentación de cuadros estadísticos junto con sus respectivos gráficos, los cuales 

facilitarán significativamente la interpretación y el análisis de los resultados. 

Posteriormente, los datos tabulados en Excel fueron importados al programa SPSS 

versión 26 para realizar un análisis más profundo y detallado. El uso de SPSS v.26 

permitió aplicar técnicas estadísticas avanzadas y realizar pruebas específ icas que 

proporcionaron una comprensión más exhaustiva de los datos. Esta combinación de 

Excel y SPSS garantiza la precisión y claridad en la visualización de las tendencias y 

patrones emergentes, asegurando que los hallazgos sean presentados de manera 

comprensible y accesible, optimizando así el proceso de comunicación de los 

resultados obtenidos en la investigación. 
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Resultados 

 

Tabla 1  

Hábitos alimenticios de los niños de primaria del asentamiento humano Santa 

Isabel, Nuevo Chimbote 2024. 

 f % 

 Hábitos inadecuados 9 18,0% 

Hábitos adecuados 41 82,0% 

Total 50 100,0% 

Fuente elaboración propia. 

 

Comentario: En la tabla se muestra los hábitos alimenticios de los niños de primaria 

del AA.HH. Santa Isabel. Según los datos, el 82,0% de los estudiantes presenta hábitos 

alimenticios adecuados, mientras que el 18,0% tiene hábitos inadecuados. Esto indica 

que la mayoría de los niños sigue patrones alimenticios saludables, aunque una 

proporción significativa aún requiere atención para mejorar sus hábitos. En total, se 

encuestaron 50 niños 
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Tabla 2 

Estado nutricional en los niños de primaria del asentamiento humano Santa Isabel, 

Nuevo Chimbote 2024. 

 f % 

 Obesidad 2 4.0% 

Sobrepeso 6 12.0% 

Normal 41 82.0% 

Delgadez 1 2% 

Total 50 100.0% 

Fuente: Elaboración propia. 

 

Comentario: En la tabla se aprecia que, de una muestra de 50 personas, la mayoría 

(82.0%) tiene un peso normal, mientras que un 12.0% presenta sobrepeso y un 4.0% 

obesidad. Solo un 2.0% está en la categoría de delgadez. Aunque la mayoría tiene un 

estado nutricional adecuado, los casos de sobrepeso y obesidad requieren atención para 

prevenir futuros problemas de salud. 
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Tabla 3 

Niveles de talla en los niños de primaria del asentamiento humano Santa Isabel, 

Nuevo Chimbote 2024. 

 f % 

 Talla baja 2 4.0% 

 Normal 48 96.0% 

Talla alta 0 0.0% 

Total 50 100.0% 

Fuente: Elaboración propia. 

 

Comentario: Se muestra la distribución de los niveles de talla en una muestra de 50 

niños de primaria del AA.HH. Santa Isabel. Se observa que la gran mayoría de los 

niños (96.0%) presenta una talla normal para su edad. Solo un 4.0% de los niños tiene 

talla baja, lo que indica un pequeño porcentaje de posibles problemas de crecimiento 

o desnutrición en esta población. No se registraron casos de talla alta en el grupo 

estudiado. 
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Tabla 4 

Prueba de normalidad 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Estadístico gl Sig. Estadístico gl Sig. 

IMC ,475 50 ,000 ,541 50 ,000 

hábitos alimenticios ,499 50 ,000 ,467 50 ,000 

 

Comentario: Se aprecia los resultados de la prueba de normalidad utilizando los 

estadísticos Kolmogorov-Smirnov y Shapiro-Wilk para el Índice de Masa Corporal 

(IMC) y los hábitos alimenticios de los niños de primaria del AA.HH. Santa Isabel. En 

ambos casos, los valores de significancia (Sig.) son menores a 0,05 (0,000), lo que 

indica que la distribución de estas variables no sigue una distribución normal. Este 

resultado sugiere que se deben emplear pruebas estadísticas no paramétricas para el 

análisis posterior de estas variables. 

 

Prueba de hipótesis general 

H1: Existe relación significativa entre los Hábitos Alimenticios y el Estado Nutricional 

en niños de primaria del asentamiento humano Santa Isabel, Nuevo Chimbote 2024. 

H0: No existe relación significativa entre los Hábitos Alimenticios y el Estado 

Nutricional en niños de primaria del asentamiento humano Santa Isabel, Nuevo 

Chimbote 2024. 

 

Regla de decisión 

Nivel de significación:   α = 5% 

Regla de decisión: Rechazar H0 cuando p-v” es mayor que α y aceptar Hi si p-v” 

es menor que α 

Prueba estadística: Rho Spearman 
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Tabla 5 

Relación entre los hábitos alimenticios y el estado nutricional de los niños de 

primaria del asentamiento humano Santa Isabel, Nuevo Chimbote 2024. 

 

Hábitos 

alimenticios IMC 

Rho de 

Spearman 

Hábitos 

alimenticios 

Coeficiente de 

correlación 

1,000 ,434** 

Sig. (bilateral)  ,002 

N 50 50 

IMC Coeficiente de 

correlación 

,434** 1,000 

Sig. (bilateral) ,002  

N 50 50 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

 

Comentario: En la tabla 5 se muestra la relación entre los hábitos alimenticios y el 

estado nutricional (IMC) de los niños de primaria del asentamiento humano Santa 

Isabel, utilizando el coeficiente de correlación de Spearman. El valor del coeficiente 

de correlación entre los hábitos alimenticios y el IMC es 0,434, lo que indica una 

correlación positiva moderada entre ambas variables. La significancia asociada (Sig. = 

0,002) es menor a 0,01, lo que sugiere que esta relación es estadísticamente 

significativa. Esto implica que mejores hábitos alimenticios tienden a estar asociados 

con un mejor estado nutricional en los niños evaluados. 
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Análisis y discusión  

 

      Después de haber concluido con la tabulación y la presentación de los datos en 

tablas estadísticas, se procedió a realizar el análisis y discusión correspondiente. 

Respondiendo al objetivo general, el cual fue determinar la relación significativa entre 

los hábitos alimenticios y el estado nutricional en niños de primaria del asentamiento 

humano Santa Isabel, Nuevo Chimbote 2024. Se evidenció que en cuanto a la relación 

entre los hábitos alimenticios y el estado nutricional de los niños de primaria del 

asentamiento humano Santa Isabel, se considera que existe una correlación 

significativa positiva entre ambas variables según el resultado obtenido en el 

coeficiente de correlación de Spearman, obteniendo un valor de 0,434. Aceptando la 

hipótesis alterna, lo que implica que mejores hábitos alimenticios tienden a estar 

asociados con un mejor estado nutricional.  

En comparación con los antecedentes, los resultados del estudio realizado en el 

asentamiento humano Santa Isabel, Nuevo Chimbote, que hallaron una correlación 

positiva significativa entre los hábitos alimenticios y el estado nutricional de los niños 

(Spearman = 0.434), coinciden con estudios previos como el de Díaz y Olivos (2021) 

en Perú, que también encontró una relación significativa, y el de Patriona (2019), que 

reportó una correlación directa y positiva (Rho = 0.687) en Santa Rosa, Callao. Sin 

embargo, difieren de investigaciones como las de Ponte y Julca (2020) y Mondragón 

y Vílchez (2020), donde no se encontró una correlación significativa entre ambas 

variables (p = 0.766). Estos resultados refuerzan la importancia de los hábitos 

alimenticios en el estado nutricional de los niños de primaria. 

Estos resultados generales hallados, se puede explicar a través de la Teoría del Déficit 

de Autocuidado de Dorothea Orem. En este contexto, los hábitos alimenticios 

adecuados pueden verse como un componente esencial del autocuidado. Según Orem 

(1993) los individuos (en este caso, los niños con el apoyo de sus cuidadores) deben 

ser capaces de llevar a cabo actividades de autocuidado, como la selección y el 

consumo de alimentos nutritivos, para mantener un estado de salud óptimo. La 

correlación positiva entre los hábitos alimenticios y el estado nutricional hallada en 
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el estudio respalda la idea central de la teoría: cuando los niños practican un 

autocuidado adecuado a través de hábitos alimenticios saludables, se promueve un 

mejor estado nutricional, reflejándose en una talla y peso adecuados. 

Respondiendo al primer objetivo específico, el cual fue identificar los hábitos 

alimenticios en los niños de primaria. Se evidenció que el 82% de niños tienen hábitos 

alimenticios adecuados, mientras que el 18% presentó hábitos alimenticios 

inadecuados. En comparación con los antecedentes, en el estudio de Díaz y Olivos 

(2021) en Perú, el 35% de los niños tenía malos hábitos alimenticios, lo que sugiere 

una mayor proporción de hábitos inadecuados en comparación con el estudio. 

Asimismo, Ponte y Julca (2020) reportaron que el 61,2% de los estudiantes tenía 

malos hábitos alimentarios, lo cual contrasta marcadamente con el 18% de hábitos 

inadecuados en la muestra. Sin embargo, en el estudio de Patriona (2019), el 60% de 

los estudiantes tenía hábitos alimentarios regulares, lo que es más similar a los 

resultados de la investigación en cuanto a la prevalencia de buenos hábitos 

alimenticios. Esto sugiere que en el asentamiento humano Santa Isabel, los niños 

presentan mejores hábitos alimenticios en comparación con otras localidades 

evaluadas. 

Los resultados pueden explicarse utilizando la Teoría de Promoción de la Salud de 

Nola Pender, el cual se centra en el fomento de comportamientos saludables a través 

de la comprensión de los factores que influyen en las decisiones de las personas 

respecto a su salud. En este contexto, los hábitos alimenticios adecuados observados 

en la mayoría de los niños podrían estar directamente relacionados con intervenciones 

educativas o apoyo familiar que favorezcan la adopción de conductas alimentarias 

saludables. Según Pender (1996), los comportamientos como una alimentación 

saludable son más probables cuando los individuos (en este caso, los niños y sus 

familias) perciben claramente los beneficios de dichos hábitos, como una mejor salud, 

crecimiento adecuado y prevención de enfermedades. El hecho de que la mayoría de 

los niños presente hábitos alimenticios adecuados podría reflejar la presencia de 

factores motivadores, como la educación alimentaria en la escuela o en el hogar, y la 

disponibilidad de alimentos nutritivos. Por otro lado, el menor porcentaje de niños 
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que tienen hábitos alimenticios inadecuados podría estar enfrentando barreras que les 

impiden adoptar comportamientos saludables. De acuerdo con la teoría de Pender , 

estas barreras podrían incluir factores como la falta de acceso a alimentos saludables, 

una educación insuficiente sobre la importancia de la nutrición o influencias 

culturales que promuevan opciones alimenticias menos saludables.  

Respecto al segundo objetivo específico, el cual fue identificar el índice de masa 

corporal de los niños de primaria del asentamiento humano Santa Isabel, Nuevo 

Chimbote 2024. Como resultados se evidenció que la mayoría (82.0%) tiene un peso 

normal, mientras que un 12.0% presenta sobrepeso y un 4.0% obesidad. Solo un 2.0% 

está en la categoría de delgadez. En comparación con los antecedentes 

proporcionados, los resultados Chicaíza y Zamora (2023) en Ecuador, se encontró 

que el 66% de los escolares presentaban un IMC normal, lo que es inferior al 82% 

reportado en Santa Isabel, aunque ambos estudios muestran una tendencia 

predominante hacia un peso normal en la mayoría de los niños. En cuanto al 

sobrepeso, en Ecuador, el 12.5% de los niños presentaban sobrepeso y el 12.5% 

obesidad, lo que indica una prevalencia de obesidad más elevada en comparación con 

el 4% encontrado en Santa Isabel. Esto sugiere que los niños de Santa Isabel tienen 

una menor prevalencia de obesidad que los estudiantes ecuatorianos. Por otro lado, 

en el estudio de Medina (2020), también en Ecuador, se encontró que el 87.6% de los 

niños tenía un IMC normal, lo que es ligeramente superior al 82% en Santa Isabel, 

pero muestra una tendencia similar hacia un perfil nutricional saludable en ambas 

poblaciones. En cuanto a estudios realizados en México, el estudio de López (2021) 

muestra que solo el 50% de los niños de quinto grado tenían un IMC normal, con un 

25% presentando sobrepeso y un 12.5% obesidad. Comparado con el asentamiento 

humano Santa Isabel, donde solo el 4% de los niños presenta obesidad y el 12% 

sobrepeso, los escolares mexicanos mostraron una mayor prevalencia de problemas 

de peso, lo que sugiere que los niños de Santa Isabel presentan mejores condiciones 

nutricionales en términos de peso. 

Los resultados, pueden ser explicados mediante la Teoría de los Sistemas de Betty 

Neuman (1995). Esta teoría afirma que los individuos responden a factores estresantes 
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del entorno y cómo se pueden mantener o restaurar la estabilidad del sistema a través 

de barreras de protección. En este caso, los niños que presentan un peso normal 

pueden estar experimentando un equilibrio adecuado entre sus factores de estrés 

(como la disponibilidad de alimentos, la actividad física y la educación nutricional) y 

sus mecanismos de defensa o adaptación. Según Neuman, cuando el sistema (en este 

caso, el niño) se encuentra estable, los factores estresantes son manejados de manera 

efectiva y el individuo mantiene su salud, lo que en este contexto se refleja en un 

índice de masa corporal (IMC) normal. Esto implica que las barreras que protegen a 

los niños de la malnutrición no son lo suficientemente fuertes para manejar estos 

estresores, lo que resulta en un desequilibrio que afecta su peso corporal. Neuman 

argumenta que los sistemas que no reciben el apoyo necesario para hacer frente a 

estos estresores tienden a descompensarse, lo que en este caso se refleja en una falta 

de peso. 

Finalmente respondiendo al tercer objetivo específico, el cual fue identificar la talla 

para la edad de los niños de primaria del asentamiento humano Santa Isabel, Nuevo 

Chimbote 2024. En los resultados de talla/edad se encontró que el 96% presenta talla 

normal y solo un 4% con talla baja. Al comparar los resultados del tercer objetivo 

específico de la investigación realizada en el asentamiento humano Santa Isabel, se 

observan similitudes y algunas diferencias en estudios realizados en Ecuador, como 

el de Chicaíza y Zamora (2023) en Guayaquil, se encontró que el 98% de los 

estudiantes presentaban una talla normal, lo cual es muy cercano al 96% reportado en 

este estudio. Asimismo, Medina (2020) en Guayaquil encontró un 88,7% de niños 

con talla normal, lo cual es ligeramente inferior, pero mantiene una tendencia similar. 

Estos resultados internacionales refuerzan la idea de que el crecimiento infantil en 

términos de talla es generalmente adecuado en ambas regiones. A nivel nacional, el 

estudio de Albornoz y Macedo (2019) en Lima reportó que el 92% de los niños tenían 

una talla normal, un porcentaje al del presente estudio, lo que sugiere que en ambas 

localidades los niños cuentan con un buen desarrollo en términos de crecimiento. Sin 

embargo, en otros países, como en el estudio de López (2021) en México, solo el 50% 

de los niños presentaban un índice de masa corporal normal, lo que indica una mayor 
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variabilidad en el crecimiento de los niños, en contraste con el alto porcentaje de talla 

normal hallado en esta investigación. 

Estos hallazgos pueden explicarse a través del Modelo de Adaptación de Callista Roy 

(2009). Esta teoría se centra en cómo los individuos utilizan mecanismos de 

adaptación para responder a los estímulos del entorno y mantener un estado de salud 

óptimo. En este contexto, la mayoría de los niños están demostrando una adaptación 

efectiva a su entorno, lo que se refleja en un crecimiento y desarrollo normales en 

términos de talla para su edad. Los niños que presentan una talla normal están 

respondiendo adecuadamente a factores como la nutrición, el acceso a servicios de 

salud y el apoyo social, lo que les permite mantener un equilibrio y una integridad 

fisiológica. Por otro lado, el 4% de los niños con talla baja podrían estar 

experimentando dificultades en sus mecanismos de adaptación debido a factores 

estresantes como la malnutrición crónica, enfermedades recurrentes o condiciones 

socioeconómicas desfavorables. Estos factores pueden impedir que los niños alcancen 

un crecimiento óptimo, indicando una necesidad de intervención para mejorar su 

capacidad de adaptación. 
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Conclusiones 

 

Se concluye que los hábitos alimenticos y el estado nutricional en los niños 

encuestados del asentamiento humano Santa Isabel, Nuevo Chimbote 2024; sí existe 

una relación significativos entre ambas variables con una correlación de Spearman de 

p= 0.434. 

Se identificó que un mayor porcentaje de niños encuestados tiene hábitos alimenticios 

adecuados y un menor porcentaje tiene hábitos inadecuados. 

En cuanto a estado nutricional se identificó que un mayor porcentaje presentó estado 

nutricional normal; mientras que en menor porcentaje presentaron obesidad, sobre 

peso y delgadez. 

Se encontró que la mayoría presenta una talla para la edad adecuada y solo un pequeño 

porcentaje presentó talla baja. 
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Recomendaciones 

 

Se recomienda fortalecer las intervenciones educativas tanto en el entorno escolar 

como en el hogar para continuar fomentando prácticas alimentarias saludables. Se 

recomienda desarrollar programas educativos dirigidos a los padres, maestros y 

estudiantes sobre la importancia de una alimentación balanceada, promoviendo el 

consumo de alimentos ricos en nutrientes que favorezcan el crecimiento y desarrollo. 

Se sugiere establecer un sistema de monitoreo regular para identificar y prevenir 

problemas como la obesidad, el sobrepeso y la delgadez. Esto permitirá implementar 

intervenciones tempranas en aquellos niños que presenten desviaciones en su estado 

nutricional, con el fin de evitar complicaciones a largo plazo. 

Evaluar e identificar posibles causas que generan deficiencias en los hábitos 

alimenticios actuales de esta población, para intervenir oportunamente mejorando así 

su estado nutricional y prevenir problemas de salud subyacente a futuro. 

Se recomienda que las instituciones educativas integren actividades físicas regulares y 

que se promueva el juego activo en casa, asegurando que los niños realicen al menos 

60 minutos de actividad física diaria. 

Se sugiere promover políticas locales que faciliten el acceso a frutas, verduras, 

proteínas de calidad y alimentos fortificados, así como campañas comunitarias para 

concientizar sobre la importancia de una dieta equilibrada. 

Es conveniente implementar programas comunitarios que promuevan la educación 

sobre nutrición y provean asistencia alimentaria a las familias en situación de 

vulnerabilidad. 
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Anexos y apéndices 

Anexo 01. Operacionalización de variables  

 

Variables 

Definición 

Conceptual 

Definición 

Operacional 

 

Dimensiones 

 

Indicadores 

 

Ítems 

Escala de 

medición 

 

 

Hábitos 

Alimenticios 

 

Se define como 

patrones o 

prácticas 

repetitivas de 

consumo de 

alimentos que se 

aprende o adapta 

paulatinamente a 

lo largo de los 

años de acuerdo 

con gustos y 

preferencias. 

 

Los hábitos 

alimenticios de 

los estudiantes 

se valorarán por 

medio de un 

cuestionario 

llamado 

“Hábitos 

alimentarios” el 

cual utilizará la 

escala de Likert 

como método 

de medición. 

 

Hábitos 

alimenticios 

adecuados 

Actividad física. 1 Categoría 

Nominal 

 

Siempre 

(2pts) 

 

Algunas 

veces (1pts) 

 

 

Nunca (0pts) 

Consumo de alimentos y líquidos 2 - 3 

Consumo de macro y 

micronutrientes. 

4 - 13 

Higiene de los alimentos e higiene 

personal. 

14 - 15 

Hábitos 

alimenticios 

inadecuados 

Consumo de alimentos con alto 

contenido de grasa 

16 

Consumo de alimentos azucarados o 

alimentos procesados. 

17 
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Estado 

Nutricional 

Es aquella 

situación de salud 

que presenta la 

persona a raíz del 

resultado del 

balance entre las 

necesidades y el 

gasto de energía 

alimentaria y 

otros nutrientes 

esenciales, y de 

muchos factores 

físicos, genéticos, 

biológicos, 

culturales, psico-

socioeconómicos 

y ambientales. 

Se utilizará el 

siguiente 

instrumento 

denominado “Tabla 

de valoración 

nutricional 

antropométrica, 

mujeres - varones de 

5 a 17 años, MINSA 

2015” y la ficha de 

diagnóstico 

nutricional para 

registrar el 

diagnóstico obtenido 

de la gráfica de 

crecimiento 

corporal. 

 

 

IMC 

 

(peso/talla) - 

en relación a la 

edad 

 

⚫ Peso 

⚫ Talla 

⚫ Edad 

 

Obesidad: >2DE  

Sobre peso: ≤2DE 

Normal: ≥ -2 DE -  1DE 

Delgadez: ≥- 3DE 

Delgadez severa: <-3 DE 

 

 

 

ORDINAL 

 

 

 

 

Talla/Edad 

 

 

 

 

 

⚫ Talla 

⚫ Edad 

 

 

 

Talla alta: >2DE 

Normal: ≥-2DE - ≤2DE 

Talla baja: ≥-3DE 

Talla baja severa: <-3DE  

 

 

 

 

 

ORDINAL 
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   Anexo 02. Matriz de consistencia. 

Problema Variable Objetivos Hipótesis Metodología 

 

¿Cuál es la 

relación entre los 

hábitos 

alimenticios y el 

estado nutricional 

en niños de 

primaria de un   

asentamiento 

humano, Nuevo 

Chimbote 2024? 

 

 

 

 

Hábitos 

Alimenticios 

 

Objetivo General:  

Determinar la relación 

significativa entre los hábitos 

alimenticios y el estado 

nutricional de los niños de 

primaria de un asentamiento 

humano, Nuevo Chimbote 

2024. 

 

Objetivos Específicos: 

1. Identificar los hábitos 

alimenticios en los niños de 

primaria de un asentamiento 

humano, Nuevo Chimbote 

2024. 

 

Existe relación 

significativa entre 

los hábitos 

alimenticios y el 

estado nutricional 

en niños de un 

asentamiento 

humano, Nuevo 

Chimbote 2024. 

 

⚫ Tipo de investigación: Aplicada, 

será de enfoque cuantitativo. 

⚫ Diseño de investigación: 

Descriptivo 

⚫ Población: Niños de primaria del 

asentamiento humano Santa 

Isabel, Nuevo Chimbote 2024. 

⚫ Muestra: Se contará con la toda la 

población (población muestral). 

⚫ Técnicas e instrumentos de 

recolección de datos: Se utilizará 

la técnica de la encuesta y como 

instrumento: 
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2. Identificar el estado 

nutricional según índice de 

masa corporal en los niños 

de primaria de un 

asentamiento humano, 

Nuevo Chimbote 2024. 

 

3. Identificar el estado 

nutricional según talla para 

la edad de los niños de 

primaria de un asentamiento 

humano, Nuevo Chimbote 

2024. 

 

1. Un cuestionario sobre Hábitos 

Alimenticios.  

 

2. Tabla de valoración 

nutricional antropométrica, 

mujeres - varones de 5 a 17 

años (MINSA 2015) 

 

3. Una ficha de registro de: 

Diagnóstico del estado 

nutricional. 
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Anexo 03.  Instrumento de recolección de datos (Instrumento 01) 

 

CUESTIONARIO PARA VALORAR HÁBITOS ALIMENTARIOS SEGÚN LA 

ESCALA DE LIKERT 

 

Datos personales:  

Edad (años): _______________                      Sexo F:                          M:  

Grado: ____________________                                                      

Información general:  

Estimada madre de familia; estoy realizando mi estudio de investigación titulado: 

“Hábitos Alimenticios y Estado Nutricional en Niños de Primaria de un Asentamiento 

Humano, Nuevo Chimbote 2024”. Por ello solicito su colaboración respondiendo al 

presente cuestionario. La información obtenida es completamente anónima y confidencial, 

por lo que se solicita su total sinceridad en su desarrollo. 

Finalidad:  

Determinar la relación que existe entre los Hábitos Alimenticios y el Estado Nutricional 

de los Niños de Primaria de asentamiento humano Santa Isabel, Nuevo Chimbote 2024, 

con el fin recolectar información, incorporar y mejorar los hábitos alimenticios de los 

escolares contribuyendo a mejorar su estado nutricional.  

Instrucciones:  

Responder marcando con una “X” la respuesta que considere correcta. Al final verifique 

su respuesta. 

 

Variable de estudio: “Hábitos alimenticios” 

Escala de valoración 

Siempre Algunas veces Nunca 

2 1 0 
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N° ÍTEMS RESPUESTAS 

Actividad física  Siempre Algunas 
veces 

Nunca 

1 Su hijo (a) ¿Realiza actividad física con frecuencia? 
 

   

Consumo de alimentos y líquidos. Siempre Algunas 
veces 

Nunca 

2 Su hijo (a) ¿Consume de 3 a 5 raciones de comida al 
día? 

   

3 Su hijo (a) ¿Consume de 4 a 8 vasos de agua al día?    

Consumo de macronutrientes y micronutrientes Siempre Algunas 

veces 

Nunca 

4 Su hijo (a) ¿Consume cereales (arroz, quinua, avena, 
trigo)? 

   

5 Su hijo (a) ¿Consume legumbres o frijoles (¿lentejas, 
garbanzos, alverjas, habas?)? 

   

6 Su hijo (a) ¿Consume tubérculos (¿papa, yuca, 
camote, olluco, choclo?)? 

   

7 Su hijo (a) ¿Consume pescado (bonito, caballa, jurel, 
suco, blanco, etc.)? 

   

8 Su hijo (a) ¿Consume carnes rojas (carne de cerdo, 
res, etc.)? 

   

9 Su hijo (a) ¿Consume carnes blancas (pavo, pollo, 
gallina, etc.)? 

   

10 Su hijo (a) ¿Consume vísceras (hígado, bazo, bofe, 
sangrecita, mollejitas, etc.)? 

   

11 Su hijo (a) ¿Consume verduras?    

12 Su hijo (a) ¿Consume alguna fruta diaria?    

13 Su hijo (a) ¿Consume lácteos y derivados 
(leche, yogurt, queso, etc.)? 

   

Higiene de los alimentos e higiene personal Siempre Algunas 

veces 

Nunca 

14 ¿En tu hogar lavan los alimentos antes de prepararlos 
o consumirlos? 

   

15 ¿En tu hogar se lavan las manos antes de manipular  

o consumir los alimentos? 
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GRACIAS POR SU 

COLABORACIÓN 

 

 

 

 

 

 

          PUNTAJE 

a. Adecuado   :  21 - 34 puntos 

b. Inadecuado: 0 – 20 puntos 

 

Consumo de alimentos con alto contenido de grasa. Siempre Algunas 

veces 

Nunca 

 

16 

¿Evita brindar a su hijo (a) alimentos   
industrializados o comidas rápidas (Hamburguesa, 
pizza, pollo frito, papas fritas, etc.)?    

   

Consumo de alimentos azucarados o alimentos 

procesados. 
Siempre Algunas 

veces 
Nunca 

 

17 
¿Evita brindar a su hijo (a) alimentos 
industrializados y bebidas azucaradas (Gaseosa, 
jugos, embutidos, chisito, chocolate, etc.)?    
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(Instrumento 02) 
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FICHA DE DIAGNÓSTICO DEL ESTADO NUTRICIONAL DEL NIÑO 

INSTRUCCIONES: A continuación, se presentan una ficha de diagnóstico nutricional, 

con la finalidad de llenar los espacios en blanco con los datos que se solicitan 

posteriormente. 

• DATOS PERSONALES  

Edad (años):                                        Sexo F:                                       M:  

Grado:                                                       

 

Información general:  

Estimada madre de familia; estoy realizando mi estudio de investigación titulado: 

“Hábitos Alimenticios y Estado Nutricional en Niños de Primaria de un Asentamiento 

Humano, Nuevo Chimbote 2024”. Por ello solicito su colaboración, permitiendo pesar 

y tallar a su niño para evaluar su estado nutricional La información  obtenida es 

completamente anónimo y confidencial. 

Finalidad:  

Determinar el estado nutricional de los niños de primaria, con el fin recolectar 

información, incorporar y mejorar los hábitos alimenticios de los escolares 

contribuyendo a mejorar su estado nutricional.  

 

Variable de estudio: “Estado Nutricional” 

Escala de valoración 

 

• MEDIDAS ANTROPOMÉTRICAS 

EDAD (años)  

PESO (Kg)  

TALLA (Cm)  
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• DIAGNÓSTICO NUTRICIONAL SEGÚN INDICADORES 

 

 

 

IMC (Índice de Masa Corporal) 

Desviación Estándar Clasificación Dx. (resultado) 

>2DE  Obesidad  

≤2DE Sobre peso  

≥-2 DE -  1DE Normal  

≥- 3DE Delgadez  

<-3 DE Delgadez severa  

 

 

 

TALLA/EDAD 

Desviación Estándar Clasificación Dx. (resultado) 

>2DE Talla alta  

≥-2DE - ≤2DE Normal  

 ≥-3DE Talla baja  

<-3DE  Talla baja severa  
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Anexo 04.  Evaluación de juicio de expertos 
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Anexo 05: Confiabilidad (Resultados del análisis de consistencia interna) 

  Número de ítems     

  1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 

Nº de participantes 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 

2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 

3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

4 1 2 1 1 2 2 2 2 1 1 1 1 1 1 1 0 1 

5 1 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 

6 2 2 2 2 2 2 2 2 1 1 1 1 1 1 2 2 1 

7 2 2 2 2 1 2 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 

8 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

9 2 2 2 1 2 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

10 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 0 

11 1 0 2 0 0 1 0 0 1 1 1 0 0 2 1 0 2 

12 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 

13 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 0 1 1 0 2 2 0 

14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 

15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

 

 

Alfa de Cron bach Número de elementos 

0,9635 17 

Interpretación. De acuerdo a los coeficientes de Alfa de Cron bach, se tiene un grado de excelente confiabilidad (0.9635)  

Anexo 06: Base de datos. 
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Anexo 06: Base de datos. 
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Anexo 07: Resultados generales. 

 

 

        Fuente: Elaboración propia. 

 

Figura 1. Hábitos alimenticios en niños de primaria del asentamiento humano 

Santa Isabel, Nuevo Chimbote 2024. 
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        Fuente: Elaboración propia 

 

Figura 2. Estado nutricional en los niños de primaria del asentamiento humano 

Santa Isabel, Nuevo Chimbote 2024. 
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Fuente: Elaboración propia. 

 

Figura 3. Niveles de talla en los niños de primaria del asentamiento humano Santa 

Isabel, Nuevo Chimbote 2024. 
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Anexo 08. Consentimiento informado. 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

PARA PARTICIPAR EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACIÓN EN EL 

DESARROLLO DE LA INVESTIGACIÓN 

 

Nivel de estudio: Pregrado  

Introducción:  

Lo invito a participar del estudio de investigación denominado: 

“HÁBITOS ALIMENTICIOS Y ESTADO NUTRICIONAL EN NIÑOS DE 

PRIMARIA DE UN ASENTAMIENTO HUMANO, NUEVO CHIMBOTE, 

2024” 

 Este es un estudio desarrollado por: Flores Cachique, Leidy Nimia. Perteneciente a 

la Universidad San Pedro – CHIMBOTE.  

El objetivo de esta investigación es:  

“Determinar la relación significativa entre los Hábitos Alimenticios y el Estado 

Nutricional de los Niños de Primaria de un Asentamiento Humano, Nuevo 

Chimbote 2024” 

 

Por este motivo es necesario profundizar más en este tema y abordarlo con la debida 

importancia que amerita.  

Si usted acepta participar, le informamos que se llevarán a cabo los siguientes 

procedimientos:  

Metodología: 

1. Se hará entrega de un sobre con un cuestionario y un lapicero dentro para su llenado. 

2. Se procederá a pesar y tallar a su niño para obtener los datos deseados. 
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Beneficios: No existe beneficio directo para usted por participar de este estudio. Sin 

embargo, se le informará de manera personal y confidencial de algún resultado que se 

crea conveniente que usted necesite conocer.  

Costos e incentivos: Usted no realizará ningún gasto por participar de este estudio.  

Confidencialidad: Su información estará protegida ya que su participación es 

anónima, usaremos códigos de identificación internos los cuales mantendrán su 

privacidad. Si los resultados de este estudio son publicados en una revista científica, 

no se mostrará ningún dato que permita la identificación de su persona. Sus archivos 

no serán mostrados a ninguna persona ajena al estudio sin su consentimiento .  

Consentimiento: Acepto voluntariamente a participar en este estudio, he 

comprendido perfectamente la información que se me ha brindado sobre las cosas que 

van a suceder si participo en el presente estudio, también entiendo que puedo decidir 

no participar y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.  

Código de Participante: 

Fecha:  

 
 

  

  

Firma del participante 
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Anexo 09.  Carta de presentació 
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Anexo 10. Constancia de similitud. 
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Anexo 11: Repositorio institucional 

 


