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RESUMEN 

 

El presente estudio tuvo como objetivo determinar los factores asociados al 

incumplimiento del control de crecimiento y desarrollo de los niños menores de 36 meses 

en el Hospital José Cayetano Heredia, Piura, 2024. Se empleó un diseño descriptivo, no 

experimental y de corte transversal, con una muestra de 43 madres de niños menores de 

36 meses que asistieron al consultorio CRED. La investigación identificó diversos factores 

sociodemográficos, socioeconómicos, socioculturales e institucionales que influyen en la 

adherencia a los controles. Entre los factores sociodemográficos más relevantes, se 

destacó que la mayoría de las madres tenía entre 18 y 28 años, contaba con educación 

secundaria y vivía en áreas rurales. En cuanto a los factores socioeconómicos, se evidenció 

que las madres trabajadoras, especialmente aquellas con horarios laborales rígidos, 

enfrentaban mayores dificultades para asistir a los controles. En el ámbito sociocultural, 

se observó que, aunque la mayoría de las madres reconocía la importancia de los controles, 

un porcentaje significativo solo los consideraba necesarios cuando el niño estaba enfermo. 

A nivel institucional, las madres señalaron que el tiempo de espera y el horario de atención 

representaban barreras importantes. Se concluyó que es crucial optimizar los aspectos 

logísticos, educativos e institucionales para mejorar la participación en estos controles 

preventivos. 
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ABSTRACT 

 

The objective of this study is to determine the factors associated with non-compliance 

with growth and development control of children under 36 months at the José Cayetano 

Heredia Hospital, Piura, 2024. A descriptive, non-experimental and cross-sectional design 

was used, with a sample of 43 mothers of children under 36 months who attended the 

CRED clinic. The research identified various sociodemographic, socioeconomic, 

sociocultural and institutional factors that influence adherence to controls. Among the 

most relevant sociodemographic factors, it stood out that the majority of mothers were 

between 18 and 28 years old, had secondary education and lived in rural areas. Regarding 

socioeconomic factors, it is evident that working mothers, especially those with rigid work 

schedules, faced greater difficulties in attending check-ups. In the sociocultural sphere, it 

will be observed that although the majority of mothers recognized the importance of 

check-ups, a significant percentage only considered those considered necessary when the 

child was sick. At the institutional level, mothers indicated that waiting time and opening 

hours represented important barriers. The conclusions suggest that it is crucial to optimize 

logistical, educational and institutional aspects to improve participation in these 

preventive controls. 
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INTRODUCCIÓN 

 

En el ámbito internacional, Del Cid (2019), en su trabajo de investigación se 

planteó como objetivo evaluar cómo se relacionan los factores socioculturales con la falta 

de asistencia a los controles del CRED de niños de menores de 5 años en la comunidad 

Alto Quiel en Panamá, hizo uso de una metodología cuantitativa no experimental, 

transversal y correlacional; 50 progenitores integraron su muestra, para la recolección de 

los datos usó como instrumento un cuestionario. Los resultados evidenciaron que el 84% 

de los padres que no asisten son unidos, otro tanto son mujeres, entre las edades de 12 a 

17 años ocupan el 96%, el 72% de padres que no asisten tienen un hijo, el 68% no tiene 

estudios registrados, el 84% tiene ingresos menores a 100 Bolívares mensuales, el 76% 

son amas de casa y el 92% no conoce ninguna actividad de control de la salud, el 60% 

manifiesta que la información que brinda la enfermera no es clara, el 64% opina que tardan 

más de 10 minutos para llegar al centro de salud, el 72% co9nstituyen una familia nuclear, 

el 84% llevan a veces al control a sus hijos. Concluyendo que existen factores sociales 

que tienen impacto en la falta de asistencia a los controles CRED como, la edad de los 

progenitores ya que la mayoria son menores de edad, el grado de instrucción ya que ha 

quedado demostrado que un gran porcentaje solo tiene educación primaria, la mayoria de 

los padres son agricultores por lo que tienen que desplazarse a diferentes lugares en las 

temporadas de cosecha.   

En el ámbito nacional, Ayala et al. (2023) en su trabajo de investigación se 

plantearon como objetivo determinar la asociación de los factores con el incumplimiento 

de control de crecimiento y desarrollo de niños menores de 3 años en el Centro de Salud 

Morro de Arica Ayacucho. La metodología empleada fue de nivel correlacional, 

cuantitativo no experimental y transversal, el método que usó fue el hipotético deductivo, 

hizo uso de un cuestionario para la recolección de los datos, además revisó las historias 

clínicas con una ficha de observación que las aplicó a una muestra de 131 niños con una 

edad menor de 3 años. Las hipótesis se contrastaron con la prueba de Chi cuadrado de 
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Pearson. Los resultados determinaron que el factor socioeconómico tuvo predominio en 

el incumplimiento del control de CRED de 45 niños, el factor cultural también influyó en 

el incumplimiento de los controles. Concluyendo que los factores socioeconómicos y 

culturales se relacionan significativamente con el incumplimiento al control CRED, no 

teniendo relación el factor institucional. 

En la opinión de Roldán (2022) quien en su trabajo de investigación se planteó 

como objetivo determinar los factores asociados al incumplimiento de las madres al 

control del CRED del niño (a) menor de un año en un Centro de Salud Lima – Perú. La 

metodología que empleó fue la de un estudio de tipo descriptivo, de enfoque cuantitativo, 

nivel no experimental y corte transversal. Aplico un cuestionario como instrumento a una 

muestra de 161 madres y uso como técnica la encuesta dividida en 3 dimensiones. Los 

resultados en los factores socio económicos determinaron que el 65% eran amas de casa, 

trabajan fuera del hogar el 57%, se encuentran al cuidado de otros hijos menores el 54%, 

horario de trabajo 52%, en los factores culturales: desconocimiento de las madres sobre 

la continuidad de los controles 56%, desconocimiento sobre la importancia del control el 

54%. Respecto a los factores institucionales: el horario de atención el 76.4%, trato del 

personal de admisión 64%, tiempo de espera 62.7%, la información de la enfermera no es 

clara 57.8%, escasez de profesionales de enfermería 57.8%, el personal de enfermería no 

les brinda la información adecuada sobre la importancia de los controles 50.9%. 

Concluyendo que los factores que se asocian al incumplimiento del control de CRED so 

los institucionales y los socioeconómicos. 

Por su parte, Rivera (2022), elaboró un trabajo de investigación que tuvo como 

objetivo determinar los factores asociados al incumplimiento del control de crecimiento y 

desarrollo de niños menores de un año del Policlínico Essalud. Metodología: El estudio 

fue de tipo cuantitativo; de corte transversal, descriptivo. La población estuvo integrada 

por 120 niños menores de un año que habían abandonado la consulta en el programa 

CRED se aplicó una encuesta para la obtención de los datos y un cuestionario formado 

por 3 partes: I presentación, II datos generales de la madre y el niño y III el enunciado que 
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consta de 16 ítems con una confiabilidad de Alfa de Cronbach de 0.865 Resultados: El 

estudio presentó los resultados en tablas y cuadros utilizando medidas de tendencia central 

para el análisis cuantitativo. Se concluyó que el estudio aportara datos importantes que 

permitirá brindar mejores atenciones que el policlínico brinde a los menores de un año. 

El estudio de Alegre (2022) tuvo como objetivo determinar los factores asociados 

al cumplimiento del control del crecimiento y desarrollo de los niños menores de 36 meses 

en el Hospital de Barranca; estudio fue de enfoque cuantitativo, no experimental y 

relacional y con una muestra de 115 niños menores de 36 meses que abandonaron los 

controles de crecimiento y desarrollo, encontró que los factores socioeconómicos y 

educativos, como el bajo nivel educativo de los padres y los ingresos familiares, estaban 

significativamente asociados con el incumplimiento de estos controles. Utilizando un 

cuestionario validado y análisis estadísticos con la prueba Rho de Spearman, se 

identificaron correlaciones negativas entre el incumplimiento y el nivel educativo de los 

padres (ρ = -0.52, p < 0.01), el ingreso familiar (ρ = -0.47, p < 0.01), y el acceso a servicios 

de salud (ρ = -0.43, p < 0.01). Estos resultados subrayaron la necesidad de mejorar la 

educación y el apoyo económico a las familias, así como aumentar el acceso a los servicios 

de salud, para fomentar el cumplimiento de los controles de crecimiento y desarrollo 

infantil. 

Como manifiesta Matta (2021) en su estudio que tuvo como objetivo identificar 

los factores que determinan al incumplimiento de las madres en el control de crecimiento 

y desarrollo de sus niños menores de un año el Centro de salud 3 de febrero Pachacútec 

Ventanilla Callao, empleó un enfoque cuantitativo tipo básico, nivel descriptivo, deseño 

experimental y de corte transversal. Su población la conformó 30 madres cuyos hijos 

tenían menos de 1 año, aplicó una encuesta como técnica y como instrumento un 

cuestionario elaborado por Chagua Rodríguez Eulalia María que estaba diseñado con 25 

preguntas divididas en tres dimensiones. Los resultados que obtuvo fue que los factores 

socio económicos ocupaban el 60% seguidos del 56% que ocupaba el factor cultural y el 

factor institucional tenía un 54%, con relación al factor cultural el 76% desconocía la 
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frecuencia con la que sus hijos Debian asistir a su control, el factor económico se 

determinó al encontrar que la situación laboral estuvo definida con el 56% y esto no 

permitía la asistencia a los controles de CRED, el factor institucional de determinó: el 

76% manifestó un tiempo largo de espera, el 68% dijo que el horario no era el más 

adecuado, y un 60% tenía loa creencia de que no era obligatorio asistir y que el tiempo de 

espera era lo que condicionaba la ausencia. Concluyendo que el incumplimiento de los 

controles de crecimiento y desarrollo se debe a factores socioeconómicos (60%), 

culturales (56%) e institucionales (54%), destacando el desconocimiento de la frecuencia 

de los controles (76%) y las dificultades laborales y de espera en los centros de salud (56% 

y 76%, respectivamente). 

Empleando las palabras de Villanueva (2021) quien en su estudio se planteó como 

objetivo determinar los factores que intervienen en el incumplimiento del control de3 

crecimiento y desarrollo (CRED) de los niños menores de 3 años de un Centro de salud 

de la provincia de Lima. Metodología: la investigación fue de enfoque cuantitativo, diseño 

no experimental, corte transversal, nivel descriptivo, la muestra la constituyeron 152 

madres de niños menores de 3 años atendidos en el Centro de salud en estudio, se les 

aplicó un cuestionario de 20 ítems elaborado y validado por la autora con una 

confiabilidad de 0,719 según el coeficiente de Kuder Richarsond. Los resultados 

determinaron que los factores socioeconómicos ocupan el 67.1%, los factores 

socioculturales el 55.9%, los factores institucionales, incumplimiento a los controles del 

CRED ocupan el 65.1%. Concluyendo que el incumplimiento de los controles de 

crecimiento y desarrollo se debe principalmente a factores socioeconómicos (67.1%), 

socioculturales (55.9%) e institucionales (65.1%). 

Desde el punto de vista de Salazar (2021) quien en su trabajo de investigación se 

planteó el objetivo determinar los factores asociados al incumplimiento de control de 

CRED de niños (as) menores de un año que acuden al Centro de Salud materno infantil 

Ancón Lima. Metodología: estudio con enfoque cuantitativo, descriptivo, transversal 

retrospectivo. Por muestro no probabilístico eligió una muestra de 50 madres; usó como 
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técnica la entrevista y un cuestionario como instrumento, validado con un Alfa de 

Cronbach de 0.643, los resultados determinaron que el 52% de las madres tenían entre 19 

y 29 años el 42% instrucción secundaria, el 56% tenían con ocupación amas de casa y 

e3lo 765% convivientes. Dentro de los factores culturales, el 49% no acuden al control de 

sus hijos por los quehaceres del hogar y el cuidado de sus otros hijos, respecto a los 

factores institucionales el 56% i8ndica que el tiempo que demanda el llegar al Centro de 

Salud es de más de 10 minutos, el 68% recibe una consulta integral y e3l 38% manifiesta 

haber recibido información escrita. Concluyendo que se identificó que el padre trabajaba 

más de 8 horas con un ingreso inferior al mínimo vital. Las familias, de la zona costera y 

nucleares, tomaban decisiones autónomas sobre los controles médicos. Aunque sabían su 

importancia, priorizaban otras necesidades, lo que afectaba la asistencia a estos controles. 

Como lo señalan Capcha y Chura (2021) en su estudio cuyo objetivo fue 

determinar los factores personales e institucionales que condicionan la asistencia a los 

controles CRED en madres de niños menores de un año en el Centro de Salud La Flor de 

Carabayllo. Metodología: estudio con un enfoque cuantitativo, no experimental, de tipo 

descriptivo y de corte transversal. 153 madres que cumplieron con los criterios de 

selección conformaron su muestra, se les aplicó una encuesta previo consentimiento 

informado. Los resultados en cuanto a los factores personales un 90.2% corresponde a 

madres entre los 18 y 34 años, el 56.9% tienen secundaria, el 68.6% conviviente, el 86.9% 

cuentan con apoyo de su pareja para el cuidado del niño. En los factores institucionales el 

98.8% considera que la distancia al Centro de Salud es corta, el 62.7% manifiesta que no 

tiene problemas para sacar citas, el 95.4% califica como buena la atención de la enfermera: 

Como conclusión se demostró que los factores analizados son favorables para generar 

estrategias que permitan a más niños asistir a sus controles de CRED. 

Como expresa Yauri (2021), en su estudio que tuvo como objetivo determinar los 

factores que intervienen en el incumplimiento del control de crecimiento y desarrollo en 

los niños menores de 3 años en un Centro de Salud de la provincia de Lima. Metodología 

para este estudio empleó un enfoque cuantitativo, diseño no experimental, nivel 
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descriptivo y corte transversal, Su muestra integrada por 152 madres de niños menores de 

3 años atendidas en el Centro de Salud a quienes les aplicó un cuestionario elaborado por 

los autores con una confiabilidad de 0,719 según el coeficiente de Kuder Richardson. Los 

resultados demostraron que los factores culturales alcanzaron el 55.9%, los 

socioeconómicos el 67.1%, los factores institucionales el 65.1% presentaron el 

incumplimiento a los controles del CRED de los niños menores de 3 años del Centro de 

Salud de la Provincia de Lima. En conclusión, los resultados demostraron que los factores 

culturales (55.9%), socioeconómicos (67.1%) e institucionales (65.1%) son determinantes 

en el incumplimiento de los controles de crecimiento y desarrollo de los niños menores de 

3 años en el Centro de Salud de la Provincia de Lima. 

Asimismo, se tiene que el control del crecimiento y desarrollo infantil es esencial 

para asegurar un desarrollo saludable durante los primeros años de vida. Estudios 

muestran que el incumplimiento de estos controles está asociado a factores 

socioeconómicos, educativos y culturales. La identificación de estos factores es crucial 

para implementar intervenciones efectivas y mejorar la adherencia a los controles de salud 

en niños menores de 36 meses (Ministerio de Salud, 2017, p. 10).  

El estudio encuentra respaldo epistemológico en la teoría de la promoción de la 

salud de Nola Pender, que subraya la importancia de los factores cognitivos preventivos 

influenciados por características personales y situacionales, promoviendo conductas 

saludables y educando a las personas para que cuiden de sí mismas y adopten estilos de 

vida saludables. Según esta teoría, los profesionales de la salud desempeñan un papel 

fundamental como agentes de cambio interpersonal, capaces de influir positivamente en 

las decisiones de las personas hacia comportamientos que favorezcan la salud (Navarro-

Rodríguez et al., 2023, pp. 2,3). 

Por otro lado, Betty Neuman aborda los factores que inciden en el cumplimiento 

de los controles de crecimiento y desarrollo infantil desde una perspectiva holística, 

destacando que el entorno socioeconómico de las familias juega un rol crítico en la 

accesibilidad y continuidad de la atención médica para los niños. Neuman también 
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identifica cómo las percepciones culturales y sociales sobre la salud y el bienestar afectan 

las prioridades de los padres respecto a la asistencia a estos controles. La autora propone 

que los profesionales de enfermería no solo faciliten un acceso equitativo a los servicios 

de salud, sino que también eduquen a los padres y cuidadores sobre la importancia de los 

controles preventivos de crecimiento y desarrollo. Esto incluye comprometer activamente 

a los padres en el cuidado de la salud de sus hijos, fortaleciendo así su responsabilidad 

parental y promoviendo un desarrollo óptimo y saludable (López et al., 2022, pp. 10-13). 

Tanto la teoría de Pender como el modelo de Neuman ofrecen marcos conceptuales 

valiosos para comprender y abordar los complejos factores que influyen en el 

cumplimiento de los controles de crecimiento y desarrollo infantil, destacando la 

necesidad de intervenciones educativas y de apoyo que promuevan el bienestar integral 

de los niños desde una edad temprana. 

El Control de Crecimiento y Desarrollo (CRED) es un componente esencial de los 

programas de atención primaria en salud infantil. Su objetivo principal es asegurar que los 

niños alcancen su máximo potencial de crecimiento físico, desarrollo cognitivo y bienestar 

emocional. Para lograr esto, los programas CRED incluyen una serie de actividades y 

evaluaciones periódicas que permiten detectar y abordar de manera temprana cualquier 

problema de salud o desarrollo (Ministerio de Salud, 2018, p.14). 

La Organización Mundial de la Salud no dice que CRED abarca una variedad de 

actividades que incluyen, pero no se limitan a: Evaluaciones Antropométricas: Medición 

del peso, talla y perímetro cefálico del niño para monitorear su crecimiento físico. 

Evaluaciones del Desarrollo: Exámenes para evaluar el desarrollo motor, cognitivo, social 

y emocional del niño.  Inmunizaciones: Administración de vacunas según el calendario 

de vacunación recomendado para prevenir enfermedades infecciosas. Consejería y 

Educación para Padres: Orientación a los cuidadores sobre nutrición adecuada, prácticas 

de cuidado, estimulación temprana y prevención de accidentes. Detección Temprana de 

Problemas de Salud: Identificación y seguimiento de problemas de salud comunes en la 

infancia, como anemia, desnutrición, y problemas del desarrollo (EsSalud, 2021, pp. 22-
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24). 

El CRED es fundamental para la detección temprana de problemas de salud y 

desarrollo, lo cual permite intervenciones oportunas y efectivas. Esto es crucial porque los 

primeros años de vida son una etapa de rápido crecimiento y desarrollo, y cualquier 

problema no identificado o no tratado puede tener consecuencias a largo plazo en la salud 

y el desarrollo del niño (Organización Mundial de la Salud, 2020, párr. 2). 

Numerosos estudios han demostrado los beneficios de los programas de CRED. 

La vigilancia constante y la intervención temprana pueden reducir significativamente la 

morbilidad y mortalidad infantil, mejorar los resultados del desarrollo y aumentar la 

calidad de vida de los niños y sus familias (Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia, 

2022, p. 32). Además, el CRED contribuye a la equidad en salud al asegurar que todos los 

niños, independientemente de su origen socioeconómico, tengan acceso a cuidados de 

salud de calidad (Ministerio de Salud, 2018, párr. 2,3). 

A pesar de sus beneficios, la implementación efectiva del CRED enfrenta varios 

desafíos, especialmente en regiones con recursos limitados. Entre estos desafíos se 

encuentran la escasez de personal de salud capacitado, la falta de infraestructura adecuada, 

y barreras socioculturales que pueden dificultar la adherencia a los programas de CRED. 

Además, factores como la distancia a los centros de salud, los horarios de atención 

inflexibles y la percepción negativa del trato por parte del personal de salud pueden afectar 

la participación de las familias en estos programas (OPS, 2024, pp.14-21). 

El Control de Crecimiento y Desarrollo (CRED) es un componente vital de los 

programas de salud infantil que busca asegurar el crecimiento y desarrollo óptimos de los 

niños mediante evaluaciones periódicas, inmunizaciones y educación para los padres. A 

pesar de los desafíos, su implementación efectiva es crucial para mejorar los resultados de 

salud y desarrollo en la infancia (Castro-Mayta, 2023, p.42-43). 

El incumplimiento del control de crecimiento y desarrollo infantil es un fenómeno 

multifacético que puede tener repercusiones significativas en la salud y bienestar de los 
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niños. Identificar y comprender los factores asociados a este incumplimiento es esencial 

para mejorar las tasas de adherencia y, en última instancia, la salud infantil. En este 

contexto, se reconocen varias dimensiones clave: factores sociodemográficos, 

socioeconómicos, culturales e institucionales, cada una de las cuales aporta elementos 

críticos que influyen en la conducta de los cuidadores (Seijas et al., 2020, pp. 13,14). 

Los factores sociodemográficos, que incluyen el origen, la edad de la madre, el 

estado civil y el nivel de educación, juegan un papel crucial en el cumplimiento del control 

de crecimiento y desarrollo. Estudios recientes han mostrado que las madres jóvenes y 

aquellas con menor nivel educativo tienen más probabilidades de incumplir con los 

controles de salud de sus hijos (Arango, 2021, p.20). Asimismo, el estado civil también 

puede influir; las madres solteras o aquellas en situaciones de inestabilidad conyugal 

enfrentan mayores desafíos para cumplir con los programas de salud infantil (Vera, 2022, 

p. 18). La procedencia geográfica, especialmente en áreas rurales, puede agravar estas 

dificultades debido a limitaciones en el acceso a servicios de salud de calidad (Rojas, 

2020, p. 33). 

En cuanto a los factores socioeconómicos, el trabajo de la madre, el horario laboral, 

el cuidado de otros hijos y el ingreso mensual son determinantes fundamentales. Las 

madres que trabajan en empleos con horarios inflexibles o en condiciones precarias a 

menudo encuentran difícil asistir a las citas médicas programadas para sus hijos (Ortiz et 

al., 2021, p. 4). Además, el cuidado de otros hijos puede limitar la disponibilidad de tiempo 

y recursos para el seguimiento de los controles de crecimiento y desarrollo (De Lima et 

al., 2021, p. 227). El ingreso mensual también es un factor crítico; familias con ingresos 

bajos pueden priorizar otras necesidades económicas sobre la asistencia regular a 

controles médicos (Cruzado, 2017, p. 3). Los factores culturales, incluyendo el 

conocimiento e importancia de los controles, las creencias y los hábitos, también tienen 

un impacto significativo. La percepción de la importancia de los controles de salud puede 

variar considerablemente entre diferentes grupos culturales y socioeconómicos. Las 

madres con un mayor conocimiento sobre los beneficios de los controles de crecimiento 
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y desarrollo tienden a cumplir más con las citas programadas (Baeza-Rivera et al., 2019, 

p.162). Sin embargo, las creencias culturales y los hábitos pueden ser una barrera; algunas 

comunidades pueden tener prácticas tradicionales que sustituyen o desconfían de los 

servicios de salud formal (Lamucene et al., 2022, p.2). 

Finalmente, los factores institucionales, tales como el horario de atención, el 

tiempo de espera, la percepción del trato de las enfermeras, la distancia al centro de salud 

y la escasez de profesionales de salud, son determinantes clave en la adherencia a los 

controles de crecimiento y desarrollo. Horarios de atención poco flexibles y tiempos de 

espera largos desincentivan la asistencia regular a los controles (Ruiz-Cerino et al., 2020, 

p. 4). La percepción de las madres sobre el trato que reciben de los profesionales de salud 

también influye significativamente; un trato respetuoso y comprensivo puede fomentar la 

adherencia a las citas médicas. Además, la distancia al centro de salud y la escasez de 

profesionales pueden representar barreras logísticas y de acceso, especialmente en áreas 

rurales o marginales (Madero et al., 2023, p. 2).  

El incumplimiento del control de crecimiento y desarrollo en niños menores de 36 

meses es un problema complejo que está influenciado por una variedad de factores 

interrelacionados. Entender y abordar estos factores a través de intervenciones 

multidimensionales y políticas de salud pública adaptadas puede mejorar 

significativamente la adherencia a los controles de salud infantil y, en consecuencia, el 

bienestar y desarrollo de los niños. 

La investigación se justifica teóricamente porque el estudio tomará como marco 

teórico de referencia la norma técnica, para orientar el crecimiento y desarrollo de los 

niños, la cual se enfoca en la prestación del cuidado integral del niño, el mismo que es 

realizado por una enfermera. Esta contribución incluye dos puntos importantes: la revisión 

del estándar técnico conceptual, y las principales definiciones en relación con la definición 

operativa, a través de la determinación de las dimensiones de los factores 

socioeconómicos, culturales e institucionales que se consideraron. como parte del estudio. 
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La justificación práctica radica en que permite introducir a la actividad de la 

profesión, nuevas informaciones relacionadas al tema investigado y los factores rectores 

de la ejecución de los controles de CRED.   

En el ámbito social, esta investigación se centra en el examen social de los factores 

que no han seguido el manejo del crecimiento y desarrollo infantil, debido a que los niños 

se ven afectados con un alto riesgo de morbilidad y mortalidad, se pretende bajar estos 

riesgos para mejorar la salud de los niños y asegurarles una calidad de vida suficiente. 

Este informe también ayudará a abordar las brechas en la gestión del crecimiento y el 

desarrollo, así como a fomentar mejoras en el cuidado de la maternidad y el niño.  

Metodológicamente importante porque permite mediante encuestas dar a conocer 

la relación de ambas variables de investigación como factores relacionados con la 

adherencia a los controles de crecimiento y desarrollo, se usará el método científico. La 

validez y confiabilidad de los instrumentos puede ser utilizada en futuras investigaciones 

y en otras instituciones.  

La justificación científica de esta investigación es que el objetivo epistemológico 

es encontrar los factores que influyen en el incumplimiento del manejo del crecimiento y 

desarrollo de los niños menores de 36 meses del hospital de Piura. Por lo tanto, se espera 

que sus resultados sean una fuente de información para los profesionales de la salud 

involucrados en la supervisión de niños, de modo que la información de esta tesis pueda 

ser utilizada para advertir sobre estos factores de riesgo y poder manejarlos. 

Este estudio se realizó ya que los principales problemas como los cambios de peso, 

talla, cognitivos, neurológicos y conductuales en la población infantil durante los primeros 

años de vida son rápidos y significativos. Esta etapa crucial de desarrollo implica una total 

dependencia de la madre, familiares y/o cuidadores, quienes tienen el deber de 

proporcionar un cuidado especial que favorezca un desarrollo óptimo desde el nacimiento 

hasta la autosuficiencia en la escolaridad, adolescencia y edad adulta (Ocaña-Noriega y 

Sagñay-Llinin, 2020, pp. 243, 244). Es esencial preparar a la madre para que adopte 
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conductas que promuevan el desarrollo general del niño, incrementando su desarrollo 

afectivo y social, y fomentando habilidades necesarias para que se conviertan en adultos 

responsables y sensibles a su bienestar físico, mental y social (Britto et al., 2017, p 94). 

La orientación de Crecimiento y Desarrollo (CRED) realizada por el personal de 

enfermería debe enfocarse en la integridad, destacando la importancia de la información 

y la aplicación de normas técnicas. Esta orientación permite la detección temprana de 

diversos cambios en el desarrollo y crecimiento del niño, y fomenta iniciativas de 

prevención, promoción, recuperación y rehabilitación para reducir la morbilidad y 

mortalidad infantil. Sin embargo, existen factores que influyen en el rechazo de estos 

controles significativos, como factores socioeconómicos relacionados con la educación y 

el trabajo de la madre, la distancia a los establecimientos de salud, el trato humano y la 

falta de personal de salud calificado, lo cual impacta negativamente en la calidad de la 

atención recibida (Díaz, 2023, pp. 4-6).  

En los dos últimos años, los controles de CRED se redujeron significativamente 

debido a la pandemia de COVID-19. Incluso después de la reanudación de los servicios, 

no se logró una cobertura óptima de controles de crecimiento y desarrollo, ni de vacunas, 

lo que resultó en un aumento de enfermedades infecciosas respiratorias, desnutrición, 

anemia y otras enfermedades comunes en la infancia (Roberton et al., 2020, p. 902). 

En el Hospital José Cayetano Heredia de ESSALUD, los especialistas 

responsables de la verificación del CRED utilizan materiales educativos durante las 

consultas, enfocados en las condiciones socioculturales de las madres, ayudándolas a 

captar y entender los mensajes clave sobre el cuidado y la nutrición infantil, incluyendo 

el seguimiento e incremento de micronutrientes como el hierro. Además, las enfermeras 

realizan visitas domiciliarias para orientar a los niños que han abandonado los controles y 

para involucrar a las madres en actividades comunes de cuidado infantil, tales como 

técnicas adecuadas de lactancia, cepillado de dientes, lavado de manos, cuidado del 

cordón umbilical, protección, cariño, juegos y estimulación, respetando los factores 

sociodemográficos de las madres. Por lo que se planteó la siguiente interrogante: ¿Cuáles 
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son los factores asociados al incumplimiento del control de crecimiento y desarrollo del 

niño menor de 36 meses en el Hospital José Cayetano Heredia, Piura 2024? 

Con respecto a la definición conceptual de factores asociados al incumplimiento 

del control de crecimiento y desarrollo: se refieren a las diversas variables que influyen 

en la no adherencia a las recomendaciones y prácticas de monitoreo regular del 

crecimiento y desarrollo infantil. Estos factores pueden ser socio demográficos, 

socioeconómicos, culturales e institucionales. La combinación de estos factores puede 

resultar en una cobertura insuficiente de los controles necesarios para garantizar el 

bienestar integral del niño (Ramírez y Sánchez, 2022). Operacionalmente, se midieron a 

través de un cuestionario estructurado que evaluará distintos aspectos relacionados con 

las razones por las cuales las madres no llevan a cabo los controles de crecimiento y 

desarrollo de sus hijos menores de 36 meses en el Hospital José Cayetano Heredia, Piura, 

2024. Los factores se agruparán en las siguientes dimensiones: sociodemográficos, 

socioeconómicos, culturales e institucionales.  

Por tanto, al ser una investigación descriptiva, no presentó hipótesis. Se planteó 

como objetivo general: Determinar los factores asociados al incumplimiento del control 

de crecimiento y desarrollo de las madres de niños menores de 36 meses en el Hospital 

José Cayetano Heredia, Piura 2024. Como objetivos específicos: 

Identificar los factores sociodemográficos asociados al incumplimiento del control de 

crecimiento y desarrollo en niños menores de 36 meses, según las características de las 

madres, en el Hospital José Cayetano Heredia, Piura 2024. 

Identificar los factores socioeconómicos asociados al incumplimiento del control de 

crecimiento y desarrollo en niños menores de 36 meses, según las características de las 

madres, en el Hospital José Cayetano Heredia, Piura 2024. 

Identificar los factores socioculturales relacionados con el incumplimiento del control de 

crecimiento y desarrollo en niños menores de 36 meses, según las condiciones de las 

madres, en el Hospital José Cayetano Heredia, Piura 2024.  
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Identificar los factores institucionales vinculados al incumplimiento del control de 

crecimiento y desarrollo en niños menores de 36 meses, en el contexto de las madres 

atendidas en el Hospital José Cayetano Heredia, Piura 2024. 
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METODOLOGÍA 

 

La presente investigación, en cuanto a su finalidad, se clasificó como de tipo aplicada, 

ya que buscó generar nueva información práctica orientada a abordar y proponer 

soluciones al problema identificado, en concordancia con los lineamientos de Cano 

(2019). Este enfoque permitió obtener conocimientos relevantes para contribuir al 

fortalecimiento del control de crecimiento y desarrollo del niño menor de 36 meses en 

el contexto del hospital estudiado. 

En relación con su alcance, el estudio fue de tipo descriptivo, ya que se centró en la 

caracterización detallada de los fenómenos observados, describiendo las condiciones y 

factores asociados al incumplimiento del control de crecimiento y desarrollo (Fainete, 

2023). Este enfoque posibilitó un análisis minucioso de la variable de estudio. 

Respecto a su diseño, se empleó un enfoque transversal no experimental, dado que la 

variable fue analizada en un único momento temporal, sin manipulación alguna. Este 

tipo de diseño permitió recolectar información específica en un punto del tiempo para 

identificar patrones, características y factores relevantes, siguiendo las directrices 

metodológicas propuestas por Arias y Covinos (2021). Esta elección metodológica 

aseguró que el estudio se realizara de manera objetiva y ajustada al contexto real de la 

población estudiada. 

Su representación es la siguiente:     

M1   X 

Donde: 

M1: Muestra. 

X: Factores asociados al incumplimiento CRED. 
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La muestra estuvo conformada por 43 madres de niños menores de 36 meses que asistieron 

al consultorio de Control de Crecimiento y Desarrollo (CRED) durante el periodo de 

estudio. Se seleccionó la totalidad de la población, como muestra. Se aplicaron criterios 

de inclusión y exclusión previamente establecidos, garantizando la pertinencia y 

representatividad de la población estudiada. 

Criterios de inclusión 

Madres de niños menores de 36 meses adscritos al programa del hospital Cayetano 

Heredia de Piura 

Madres de niños menores de 36 meses cuyas historias clínicas están legibles y completas 

Madres de niños menores de 36 meses que brinden su consentimiento informado. 

Criterios de exclusión 

Madres de niños menores de 36 meses cuyas historias clínicas son ilegibles e 

incompletas 

Madres de niños menores de 36 meses que no otorguen su consentimiento informado. 

 

Para la recolección de datos, se utilizó la técnica de la encuesta, y el instrumento 

seleccionado fue un cuestionario. El cuestionario utilizado en esta investigación fue 

desarrollado y validado originalmente por Chahuas E. en 2019, además realizó un piloto 

con una muestra de 20 madres que presentan características similares a la población 

objetivo y utilizó el coeficiente de confiabilidad Alfa de Cronbach, obteniendo un valor 

de 0.87. Este resultado indica una alta confiabilidad del cuestionario para su aplicación en 

la población de estudio. 

Dicho cuestionario ha sido modificado por la autora para adaptarse al contexto de estudio. 

Quien, para validarlo, hizo uso de la participación de tres expertos en el tema, quienes 

evaluaron su contenido y relevancia. 
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La escala valorativa usada en el cuestionario se compone de dos categorías: 

"Cumplimiento regular" representado por el valor 1, e "Incumplimiento" representado por 

el valor 0. Esta escala permite a los participantes indicar su nivel de cumplimiento en 

relación al control de crecimiento y desarrollo del niño menor de 36 meses. 

Para el procesamiento y análisis de los datos recopilados, se utilizó Microsoft Excel como 

base de datos para almacenar y organizar la información recolectada. Posteriormente, se 

empleó el software estadístico IBM SPSS Versión 27 para llevar a cabo el análisis 

estadístico. Se aplicaron técnicas descriptivas, como la distribución de frecuencias 

absolutas y relativas, complementado con representaciones gráficas, con el objetivo de 

interpretar y presentar los hallazgos del estudio de manera clara y comprensible. 

Durante el desarrollo de esta investigación, se respetaron rigurosamente los principios de 

la metodología científica, considerando tanto los antecedentes relevantes como la 

fundamentación teórica necesaria. Los resultados obtenidos fueron contrastados con la 

teoría existente, lo que permitió llevar a cabo una discusión sólida y bien fundamentada. 

A partir de este análisis, se formularon las conclusiones correspondientes y se emitieron 

recomendaciones pertinentes, orientadas a contribuir con el abordaje del problema 

identificado.  
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RESULTADOS 

 

Tabla 1.  

Factores sociodemográficos asociados al incumplimiento del control de crecimiento y 

desarrollo en niños menores de 36 meses, según las características de las madres, en el 

Hospital José Cayetano Heredia, Piura 2024. 

Indicador Categorías f % 

Edad de la madre 

18-28 años 25 58.1 

29-39 años 16 37.2 

40-50 años 2 4.7 

Grado de instrucción 

Primaria 11 25.6 

Secundaria 24 55.8 

Superior 5 11.6 

Analfabeta 3 7.0 

Estado civil 

Soltero 18 41.9 

Casado 6 14.0 

Viudo 3 7.0 

Conviviente 16 37.2 

Ocupación 

Estudiante 6 14.0 

Trabaja 24 55.8 

No trabaja 13 30.2 

Lugar de procedencia 

Rural 22 51.2 

Urbano Marginal 11 25.6 

Urbano 10 23.3 

Total  43 100.3 
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En la tabla 1, en cuanto a la edad de la madre, la mayoría se encuentra en el rango de 18-

28 años (58.1%), seguido por el grupo de 29-39 años (37.2%) y 40-50 años (4.7%). 

En relación al grado de instrucción, la mayoría de las madres tienen educación secundaria 

(55.8%), seguido de aquellas con educación primaria (25.6%). También se observa un 

pequeño porcentaje de madres con educación superior (11.6%) y un grupo más reducido 

de madres analfabetas (7.0%). 

En cuanto al estado civil, la mayoría de las madres son solteras (41.9%) o convivientes 

(37.2%), seguidas por aquellas que están casadas (14.0%) y viudas (7.0%). 

En relación a la ocupación, la mayoría de las madres trabajan (55.8%), seguidas por 

aquellas que no tienen empleo (30.2%) y las estudiantes (14.0%). 

En cuanto al lugar de procedencia, la mayoría de los participantes provienen de áreas 

rurales (51.2%), seguidas por áreas urbanas marginales (25.6%) y áreas urbanas (23.3%). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



20 
 

Tabla 2.  

Factores socioeconómicos asociados al incumplimiento del control de crecimiento y 

desarrollo en niños menores de 36 meses, según las características de las madres, en el 

Hospital José Cayetano Heredia, Piura 2024. 

Indicador Categoría f % 

 

 

Socioeconómico 

Trabaja actualmente. 24 55.8 

Horario de trabajo dificulta llevar a su hijo al 

control. 

19 44.2 

Quehaceres del hogar dificulta llevar a su 

hijo al control. 

31 72.1 

Por cuidar otro de sus hijos se le dificulta 

llevar a su hijo al control. 

8 18.6 

Gasto para llevar a su hijo al control le parece 

alto. 

10 23.3 

Total  43 100.0 

 

En la Tabla 2, se identificó que el 55,8 % de las madres trabaja actualmente, lo que puede 

generar limitaciones para asistir a los controles. Además, el 44.2 % mencionó que su 

horario laboral dificulta llevar a sus hijos al control. Un 72.1 % indicó que los quehaceres 

del hogar representan un obstáculo para cumplir con este compromiso, mientras que el 

cuidado de otros hijos también fue identificado como una barrera por el 18.6 % de las 

madres. Por otro lado, el 23.3 % expresó que el gasto asociado con llevar a sus hijos al 

control les resulta elevado.  
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Tabla 3.  

Factores socioculturales relacionados con el incumplimiento del control de crecimiento 

y desarrollo en niños menores de 36 meses, según las condiciones de las madres, en el 

Hospital José Cayetano Heredia, Piura 2024. 

Indicador Categoría f % 

 

 

Sociocultural 

Sabe el por qué lleva a su hijo al control. 37 86.0 

Cree en la importancia del control. 33 76.7 

El no saber la importancia del control, le 

impide llevar a su hijo al control. 

10 23.3 

Conoce con qué frecuencia de llevar a su hijo 

al control 

19 44.2 

Considera llevar a su hijo al control solo 

cuando esté enfermo. 

28 65.1 

Total  43 100.0 

 

En la Tabla 3, se presentan los factores socioculturales relacionados con el 

incumplimiento del control. Se observó que el 86 % de las madres afirmó saber por qué 

es importante llevar a sus hijos al control, y el 76.7 % reconoció su importancia. Sin 

embargo, el 23.3 % admitió que no comprender plenamente la relevancia del control les 

impide asistir. Asimismo, solo el 44.2 % de las madres conoce la frecuencia con la que 

deben llevar a sus hijos al control. De manera preocupante, el 65.1 % señaló que solo 

consideran llevar a sus hijos al control cuando están enfermos. Estos resultados subrayan 

la influencia de los conocimientos y percepciones sobre la adherencia a los controles, 

evidenciando la necesidad de fortalecer la educación en salud para las madres. 
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Tabla 4.  

Factores institucionales vinculados al incumplimiento del control de crecimiento y 

desarrollo en niños menores de 36 meses, en el contexto de las madres atendidas en el 

Hospital José Cayetano Heredia, Piura 2024. 

Indicador Categoría f % 

 

 

 

 

 

 

Institucional 

El horario de atención es motivo de no llevar 

a su hijo al control. 

13 30.2 

El tiempo de demora del control es 

demasiado. 

6 14.0 

El tiempo de espera es un motivo para no 

llevar a su hijo al control. 

26 60.5 

El trato de la enfermera es un motivo para no 

llevar a su hijo al control. 

3 7.0 

El trato en el servicio de admisión, es un 

motivo para no llevar a su hijo al control. 

7 16.3 

La distancia entre su domicilio y el centro de 

salud, es un motivo para no llevar a su hijo al 

control. 

9 20.9 

La enfermera le brinda información sobre la 

importancia de llevar a su hijo al control. 

36 83.7 

Considera que la información brindada por la 

enfermera, es clara. 

34 79.1 

Considera que la información brindada por la 

enfermera, es útil. 

34 79.1 
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El número de profesionales de enfermería en 

el servicio CRED, es insuficiente. 

25 58.1 

Total  43 100.0 

 

La Tabla 4 detalla los factores institucionales vinculados al incumplimiento del control de 

crecimiento y desarrollo. El 30,2 % de las madres indicó que el horario de atención 

representa un obstáculo para asistir, mientras que el tiempo de espera fue identificado 

como una barrera por el 60,5 %. El tiempo prolongado del control fue motivo de dificultad 

para el 14 %, y el trato recibido en el servicio de admisión fue señalado como un problema 

por el 16,3 %. Adicionalmente, la distancia al centro de salud fue considerada un obstáculo 

por el 20,9 %. En contraste, el 83,7 % de las madres manifestó que la enfermera les brindó 

información sobre la importancia del control, y el 79,1 % consideró que dicha información 

era clara y útil. Sin embargo, el 58,1 % opinó que el número de profesionales en el servicio 

CRED es insuficiente. Estos resultados ponen de manifiesto la relevancia de optimizar los 

aspectos logísticos e institucionales para fomentar una mayor participación en los 

controles. 
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ANÁLISIS Y DISCUSIÓN 

 

El análisis de los resultados obtenidos en el estudio evidencia diversos factores 

sociodemográficos, socioeconómicos, socioculturales e institucionales asociados al 

incumplimiento del control de crecimiento y desarrollo (CRED) en niños menores de 36 

meses en el Hospital José Cayetano Heredia, Piura. Estos hallazgos permiten comprender 

de manera integral las barreras y limitaciones que enfrentan las madres en el cumplimiento 

de estas actividades esenciales para el bienestar infantil, contribuyendo a enriquecer la 

discusión académica sobre este tema. 

En cuanto a los factores sociodemográficos, la mayoría de las madres participantes se 

encuentran en el rango de edad de 18-28 años (58,1%), con un predominio de aquellas 

con educación secundaria (55,8%). Estos datos concuerdan con investigaciones previas, 

como la de Roldán (2022), quien identificó que las madres jóvenes y con niveles 

educativos bajos son más propensas a incumplir con los controles debido a la falta de 

conocimiento y conciencia sobre su importancia. Además, el estado civil juega un rol 

relevante, con un mayor porcentaje de madres solteras (41,9%) y convivientes (37,2%), 

lo que puede estar relacionado con limitaciones en el soporte social y económico que 

podrían afectar su capacidad para priorizar el cuidado infantil. Este hallazgo coincide con 

Del Cid (2019), quien también observó que el estado civil influye en la asistencia a los 

controles, especialmente en contextos de vulnerabilidad social. 

Los factores socioeconómicos destacan por el impacto de las actividades laborales y 

domésticas en el incumplimiento de los controles. El 55,8% de las madres trabaja 

actualmente, y el 44,2% mencionó que sus horarios laborales dificultan llevar a sus hijos 

a los controles. Asimismo, el 72,1% reportó que las responsabilidades del hogar 

representan un obstáculo importante, mientras que el 18,6% señaló el cuidado de otros 

hijos como una barrera adicional. Estos resultados son consistentes con los hallazgos de 

Ayala et al. (2023), quienes identificaron que las actividades económicas y domésticas 
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influyen significativamente en la falta de asistencia a los controles CRED. Además, el 

gasto asociado con los controles fue considerado elevado por el 23,3% de las madres, lo 

que refuerza la necesidad de considerar intervenciones que reduzcan los costos indirectos 

y directos relacionados con el acceso a los servicios de salud infantil. 

En el ámbito sociocultural, los resultados muestran un conocimiento limitado sobre la 

importancia y frecuencia de los controles. Aunque el 86% de las madres afirmó saber por 

qué es importante llevar a sus hijos a los controles, solo el 44,2% conoce la frecuencia con 

la que deben hacerlo, y el 65,1% manifestó que solo los llevan cuando están enfermos. 

Este aspecto es crítico, ya que el desconocimiento perpetúa el incumplimiento y reduce 

las oportunidades de prevenir y tratar de manera temprana condiciones que puedan afectar 

el desarrollo infantil. Estos resultados encuentran resonancia en el trabajo de Del Cid 

(2019), quien destacó que el desconocimiento sobre los beneficios de los controles CRED 

es un factor determinante en su incumplimiento. Asimismo, Roldán (2022) enfatiza que 

la falta de educación en salud y la ausencia de información clara y accesible son barreras 

recurrentes en contextos similares. 

Por último, los factores institucionales reflejan desafíos logísticos y operativos en la 

prestación del servicio. El 60,5% de las madres identificó el tiempo de espera como una 

barrera importante, mientras que el 30,2% señaló el horario de atención como un motivo 

de dificultad. Además, el 58,1% consideró que el número de profesionales de enfermería 

en el servicio CRED es insuficiente, lo que afecta la percepción de calidad y accesibilidad 

del servicio. Sin embargo, es destacable que el 83,7% de las madres percibió que la 

información brindada por las enfermeras sobre la importancia del control fue clara y útil, 

lo que sugiere que, pese a las limitaciones, el rol del personal de salud sigue siendo clave 

para promover la asistencia a los controles. Estos hallazgos se alinean parcialmente con 

Ayala et al. (2023), quienes observaron que los factores institucionales tienen menor 

impacto en comparación con los factores socioeconómicos y culturales, aunque continúan 

siendo aspectos críticos que deben ser abordados. 
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Los resultados del presente estudio subrayan la interacción compleja entre factores 

individuales, económicos, culturales e institucionales en el incumplimiento de los 

controles CRED. Las madres jóvenes con niveles educativos bajos, cargas laborales y 

domésticas significativas, así como limitaciones en el acceso a servicios de salud, 

enfrentan barreras multifacéticas que dificultan su adherencia. Por tanto, se hace necesario 

implementar estrategias integrales que incluyan educación en salud, flexibilización de 

horarios de atención, reducción de tiempos de espera, aumento de recursos humanos y 

financieros, y promoción de campañas de sensibilización dirigidas a fortalecer el 

conocimiento y la importancia de los controles de crecimiento y desarrollo en la población 

infantil. Este enfoque permitirá optimizar la cobertura y efectividad de los servicios de 

salud infantil en contextos de alta vulnerabilidad. 
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CONCLUSIONES YRECOMENDACIONES 

 

Conclusiones 

En cuanto a los factores sociodemográficos, la mayoría de las madres tienen entre 18 y 28 

años (58.1 %), educación secundaria (55.8 %) y viven en áreas rurales (51.2 %), lo que 

sugiere que estas características podrían estar relacionadas con el incumplimiento de los 

controles. 

En los factores socioeconómicos, el 72.1 % de las madres indicó que los quehaceres del 

hogar dificultan asistir al control, mientras que un 44.2 % mencionó que su horario laboral 

representa una barrera, lo que resalta la importancia de abordar las limitaciones de tiempo 

y recursos. 

Respecto a los factores socioculturales, aunque la mayoría de las madres comprende la 

importancia del control (86 %), un 65.1 % solo lo considera cuando el niño está enfermo, 

lo que destaca la necesidad de reforzar la educación sobre la frecuencia y relevancia de 

los controles. 

En los factores institucionales, el tiempo de espera fue señalado como un obstáculo por el 

60.5 % de las madres, aunque la mayoría destacó la utilidad y claridad de la información 

proporcionada por las enfermeras (79.1 %), lo que subraya la necesidad de mejorar la 

eficiencia y accesibilidad del servicio. 
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Recomendaciones 

 

Se recomienda mejorar la accesibilidad y los horarios de atención para que se adapten a 

las necesidades laborales y familiares de las madres, lo que facilitaría su asistencia a los 

controles de crecimiento y desarrollo. 

Es necesario fortalecer la educación en salud para las madres, enfocándose en la 

frecuencia y la importancia de los controles preventivos, para corregir la percepción de 

que estos solo deben realizarse cuando el niño está enfermo. 

Se sugiere optimizar los tiempos de espera durante las consultas y mejorar la eficiencia en 

la programación de los controles, con el fin de reducir el tiempo que las madres deben 

dedicar a este proceso. 

Se recomienda incrementar el número de profesionales de enfermería en el servicio 

CRED, para asegurar una atención más ágil y personalizada, lo que contribuiría a mejorar 

la calidad del servicio y la satisfacción de las madres. 
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ANEXOS 

Anexo 1. Matriz de operacionalización de variables 

Variables Definición 

conceptual 

Definición 

operacional 

Dimensiones Indicadores Ítems Escala de 

medición 

Factores 

asociados al 

incumplimient

o del control 

de crecimiento 

y desarrollo. 

Se refieren a las 

diversas 

variables que 

influyen en la no 

adherencia a las 

recomendacione

s y prácticas de 

monitoreo 

regular del 

crecimiento y 

desarrollo 

infantil. Estos 

factores pueden 

ser socio 

demográficos, 

Se medirá a 

través de un 

cuestionario 

estructurado que 

evaluará distintos 

aspectos 

relacionados con 

las razones por 

las cuales las 

madres no llevan 

a cabo los 

controles de 

crecimiento y 

desarrollo de sus 

hijos menores de 

Factores 

sociodemográficos 

Edad de la madre 

Instrucción 

Estado civil 

Ocupación 

Procedencia 

Datos 

sociodem

ográficos 

Nominal 

Factores 

socioeconómicos 

Trabajo 

Horario 

Tareas 

Cuidado 

Gastos 

1-5 

Factores culturales Información 

Importancia 

Conocimiento 

Frecuencia 

Enfermo 

6-10 
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socioeconómicos

, culturales e 

institucionales. 

La combinación 

de estos factores 

puede resultar en 

una cobertura 

insuficiente de 

los controles 

necesarios para 

garantizar el 

bienestar integral 

del niño 

(Ramírez y 

Sánchez, 2022). 

36 meses en el 

Hospital José 

Cayetano 

Heredia, Piura, 

2024. Los 

factores se 

agruparán en las 

siguientes 

dimensiones: 

sociodemográfico

s, 

socioeconómicos, 

culturales e 

institucionales. 

Factores 

institucionales 

Horario 

Tiempo 

Espera 

Trato 

Distancia 

Información 

Claridad 

Utilidad 

Profesionales 

11-20 
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Anexo 2. Matriz de consistencia 

Problema Variables Objetivos Hipótesis Metodología 

¿Cuáles son los 

factores 

asociados al 

incumplimiento 

del control de 

crecimiento y 

desarrollo del 

niño menor de 

36 meses en el 

Hospital José 

Cayetano 

Heredia, Piura 

2024? 

Factores 

asociados al 

incumplimiento 

del control de 

crecimiento y 

desarrollo. 

Objetivo General 

Determinar los factores asociados al 

incumplimiento del control de 

crecimiento y desarrollo de las madres 

de niños menores de 36 meses en el 

Hospital José Cayetano Heredia, Piura 

2024. 

 

Objetivos Específicos 

1. Identificar los factores 

sociodemográficos asociados al 

incumplimiento del control de 

crecimiento y desarrollo en niños 

menores de 36 meses, según las 

características de las madres, en el 

Hospital José Cayetano Heredia, Piura 

2024.  

No presenta 

hipótesis. 

Tipo y diseño: 

Investigación aplicada, 

descriptiva, de diseño 

transversal y no 

experimental. 

 

Población y muestra: 

43 madres de niños 

menores de 36 meses. 

 

Técnica e instrumento: 

Encuesta y 

cuestionario. 
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2. Identificar los factores socioeconómicos 

asociados al incumplimiento del control 

de crecimiento y desarrollo en niños 

menores de 36 meses, según las 

características de las madres, en el 

Hospital José Cayetano Heredia, Piura 

2024. 

3. Identificar los factores socioculturales 

relacionados con el incumplimiento del 

control de crecimiento y desarrollo en 

niños menores de 36 meses, según las 

condiciones de las madres, en el Hospital 

José Cayetano Heredia, Piura 2024.  

4. Identificar los factores institucionales 

vinculados al incumplimiento del control 

de crecimiento y desarrollo en niños 

menores de 36 meses, en el contexto de 

las madres atendidas en el Hospital José 

Cayetano Heredia, Piura 2024. 
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Anexo 3. Instrumentos para la recolección de datos 

 

Cuestionario: Factores asociados al incumplimiento del control de crecimiento y 

desarrollo del niño menor de 36 meses. 

 

Datos:  

Buenos días soy Jaramillo Castillo Alicia del Carmen; bachiller del Programa de estudios 

de Enfermería de la Universidad San Pedro filial Piura. 

 

Información general: 

El levantamiento de la información se lleva a cabo en el Hospital José Cayetano Heredia 

de Piura 2024. 

 

Finalidad 

Estoy realizando la investigación titulada “Factores asociados al incumplimiento del 

control de crecimiento y desarrollo del niño menor de 36 meses en Hospital José Cayetano 

Heredia, Piura 2024”. Por lo que solicito su colaboración a través de respuestas sinceras 

y veraces, expresándole que es de carácter anónimo y confidencial. Agradecemos 

anticipadamente su participación. 

 

Instrucciones: 

En el cuestionario debe responder a todos los enunciados marcando con una "x" la opción 

que crea conveniente. 

 

DATOS DEMOGRÁFICOS DE LA MADRE: 

1. Edad:  

 a. De 30 a 40 años  

 b. De 41 a 50 años 
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 c. De 51 a 60 años 

 d. De 65 a más años 

2. Grado de instrucción:  

 Sin Instrucción (  ) 

 Primaria ( )  

 Secundaria ( )  

 Superior ( )  

3. Estado civil:  

 ( ) Soltero.  

 ( ) Casado.  

 ( ) Viudo (a).  

 ( ) Conviviente.  

  

4. Ocupación:  

 ( ) Estudiante.  

 ( ) Trabaja.  

 ( ) No trabaja 

  

5) Lugar de procedencia:  

 Rural ( )  

 Urbano marginal ( )  

 Urbano ( ) 

 

 Si No 

FACTOR SOCIOECONÓMICO   

1. ¿Trabaja usted actualmente?   
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2. ¿Su horario de trabajo afecta su capacidad para llevar a su niño a los 

controles de crecimiento y desarrollo? 

  

3. ¿Las tareas del hogar afectan su capacidad para llevar a su niño a los 

controles de crecimiento y desarrollo? 

  

4. ¿El cuidado de otros hijos menores afecta su capacidad para llevar a su 

niño a los controles de crecimiento y desarrollo? 

  

5. ¿Considera usted que los gastos asociados con llevar a su niño a los 

controles de crecimiento y desarrollo son elevados? 

  

FACTOR CULTURAL   

6. ¿Está usted informada sobre la razón de llevar a su niño a los controles de 

crecimiento y desarrollo? 

  

7. ¿Cree usted que es importante llevar a su niño a los controles de 

crecimiento y desarrollo? 

  

8. ¿La falta de conocimiento sobre la importancia de los controles de 

crecimiento y desarrollo afecta su decisión de llevar a su niño? 

  

9. ¿Conoce usted la frecuencia con la que debe llevar a su niño a los controles 

de crecimiento y desarrollo? 

  

10. ¿Cree usted que debe llevar a su niño a los controles de crecimiento y 

desarrollo solo cuando está enfermo? 

  

FACTOR INSTITUCIONAL   

11 ¿El horario de atención del centro de salud afecta su capacidad para llevar 

a su niño a los controles de crecimiento y desarrollo? 

  

12 ¿Considera usted que el tiempo que la enfermera dedica a los controles de 

su niño es demasiado? 

  

13 ¿El tiempo de espera en el centro de salud afecta su decisión de llevar a su 

niño a los controles de crecimiento y desarrollo? 

  

14 ¿El trato que recibe de la enfermera afecta su decisión de llevar a su niño 

a los controles de crecimiento y desarrollo? 
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15 ¿El trato que recibe en el servicio de admisión del centro de salud afecta 

su decisión de llevar a su niño a los controles de crecimiento y desarrollo? 

  

16 ¿La distancia entre su domicilio y el centro de salud afecta su capacidad 

para llevar a su niño a los controles de crecimiento y desarrollo? 

  

17 ¿Ha recibido usted información por parte de la enfermera sobre la 

importancia de llevar a su niño a los controles de crecimiento y desarrollo? 

  

18 ¿Considera usted que la información proporcionada por la enfermera es 

clara? 

  

19 ¿Considera usted que la información proporcionada por la enfermera es 

útil? 

  

20 ¿Cree usted que el número de profesionales de enfermería en el servicio 

de crecimiento y desarrollo es insuficiente? 

  

Gracias Por Su Colaboración. 
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Anexo. 4. Solicitud a la Institución donde se realiza el Estudio  
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Anexo 5. Validación de instrumentos 
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Anexo 6: 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:  

“FACTORES ASOCIADOS AL INCUMPLIMIENTO DEL CONTROL DE 

CRECIMIENTO Y DESARROLLO DEL NIÑO MENOR DE 36 MESES EN 

HOSPITAL, PIURA 2024” 

 

Este es un estudio desarrollado por: Jaramillo Castillo, Alicia del Carmen perteneciente 

a la Universidad San Pedro – PIURA. 

El objetivo de esta investigación es: 

“Determinar los factores asociados al incumplimiento del control de crecimiento y 

desarrollo de las madres de niños menores de 36 meses en el Hospital José 

Cayetano Heredia, Piura 2024” 

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

importancia que amerita.   

Metodología: 

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

procedimientos:  

1.Se le presentará el consentimiento informado. 

2. Se le presentará un cuestionario. 

3. Sus datos no serán expuestos. 

Beneficios: 
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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. Los resultados también serán archivados en: registros /base 

de datos de cada participante y de ser el caso se le recomendará para que acuda a su 

médico especialista tratante.  

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 : 

Nombre   : 

Fecha    : 
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Anexo 7: Base de datos 
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V1

0 

V1

1 

V1

2 

V1

3 

V1

4 

V1

5 

V1

6 

V1

7 

V1

8 

V1

9 

V2

0 

M1 1 2 4 3 1 0 0 1 0 1 1 0 1 0 1 0 0 1 0 0 1 1 1 1 1 

M2 1 3 1 2 1 1 0 1 0 0 1 1 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 

M3 1 2 2 2 3 1 1 0 0 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 1 1 1 

M4 1 2 1 2 1 1 1 0 0 0 1 1 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 1 0 

M5 1 1 1 1 3 0 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 

M6 2 2 3 2 2 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 0 1 0 0 0 

M7 1 2 1 3 1 0 0 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 0 1 1 1 1 

M8 2 2 4 3 2 0 0 1 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 

M9 1 3 4 2 2 1 0 1 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 1 1 1 1 

M1

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

M1

1 
1 2 1 2 1 1 1 0 0 0 1 1 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 

M1

2 
1 2 3 2 2 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 

M1

3 
2 3 3 1 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 1 1 1 1 

M1

4 
2 2 1 2 3 1 1 0 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 

M1

5 
1 2 4 3 1 0 0 1 1 1 0 0 1 1 0 0 0 1 0 0 1 1 1 1 0 
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M1

6 
1 2 2 3 2 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 1 1 1 1 

M1

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

M1

8 
1 1 4 2 3 1 0 1 0 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 

M1

9 
1 1 1 2 2 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 0 0 0 0 1 

M2

0 
3 2 4 2 1 1 1 0 0 1 0 0 1 1 1 0 0 1 0 0 1 1 1 1 0 

M2

1 
1 2 2 3 2 0 0 1 0 0 1 1 0 1 1 0 1 1 0 0 0 1 1 1 1 

M2

2 
2 1 4 2 3 1 0 1 0 0 1 1 0 1 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1 0 

M2

3 
1 2 1 2 2 1 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 1 1 1 1 

M2

4 
2 3 2 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 0 

M2

5 
2 2 1 3 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 

M2

6 
2 2 4 2 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 1 1 0 

M2

7 
1 2 4 2 3 1 1 0 0 0 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 1 

M2

8 
2 2 4 2 1 1 1 0 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 

M2

9 
1 3 4 3 3 0 0 1 0 0 1 1 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 

M3

0 
1 4 1 3 1 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 1 
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M3

1 
1 1 2 2 2 1 1 0 0 0 1 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1 1 1 1 

M3

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

M3

3 
2 1 4 1 1 0 0 1 0 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 1 1 1 1 1 

M3

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

M3

5 
1 1 4 2 3 1 1 0 0 0 1 1 0 0 1 0 0 1 0 1 0 1 0 0 1 

M3

6 
1 4 1 3 1 0 0 1 1 0 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1 1 

M3

7 
2 1 1 3 1 0 0 1 0 0 0 0 1 1 1 0 0 1 0 0 0 1 1 1 1 

M3

8 2 1 1 
2 

2 1 1 1 0 
0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 1 0 

M3

9 2 2 1 
3 

3 0 0 1 0 
0 1 1 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 1 1 

M4

0 3 1 2 
3 

1 0 0 1 1 
0 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1 0 

M4

1 1 2 4 
2 

3 1 1 0 0 
0 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 1 0 

M4

2 2 2 1 
1 

2 0 0 1 0 
1 1 1 0 1 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1 

M4

3 1 2 4 
2 

1 1 1 1 0 
0 1 1 0 0 0 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 
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Anexo 8: Informe del asesor 
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Anexo 9: Reporte de turnitin 
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Anexo 10: Repositorio institucional digital 
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Apéndice 

Figuras del estudio 

 

 

Factores sociodemográficos asociados al incumplimiento del control de crecimiento y 

desarrollo en niños menores de 36 meses, según las características de las madres, en el 

Hospital José Cayetano Heredia, Piura 2024. 
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Factores socioeconómicos asociados al incumplimiento del control de crecimiento y 

desarrollo en niños menores de 36 meses, según las características de las madres, en el 

Hospital José Cayetano Heredia, Piura 2024. 
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Factores socioculturales relacionados con el incumplimiento del control de crecimiento 

y desarrollo en niños menores de 36 meses, según las condiciones de las madres, en el 

Hospital José Cayetano Heredia, Piura 2024. 
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Factores institucionales vinculados al incumplimiento del control de crecimiento y 

desarrollo en niños menores de 36 meses, en el contexto de las madres atendidas en el 

Hospital José Cayetano Heredia, Piura 2024. 
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