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Resumen

El propdsito de la investigacion fue establecer el objetivo general es describir el nivel
de conocimiento sobre el lavado de manos y prevencion de parasitosis intestinal en los nifios
del puesto de salud de Yungar en 2023. La metodologia de investigacion utilizado fue de
enfoque cuantitativo, alcance descriptivo y disefio no experimental de corte transversal. La
poblacion estuvo conformada por 40 madres con nifios de 1 a 5 afios y la muestra fue no
probabilistica, el 100% de la poblacién se extrajo mediante muestreo por conveniencia por
ser facil de medir. Se utiliz6 la técnica de entrevista, utilizando como herramienta el
cuestionario. Se llegé a los resultados que para el lavado de manos el 57.5% tiene un nivel
de conocimientos mediano, el 40% tiene un nivel alto y el nivel de conocimiento bajo el
2.5%, y el 67.5% de las madres presentan medidas preventivas de parasitosis intestinal en un
nivel bueno, el 30.0% de las madres un nivel regular y el 2.5% un nivel malo. Se concluy6
gue en un mayor porcentaje se refiere que las madres tienen un conocimiento mediano en el
lavado de manos, a su vez se observa que las madres presentan buenas medidas preventivas
sobre parasitosis intestinal y en un minimo porcentaje se observa que las madres presentan
un bajo conocimiento en el lavado de manos y nivel bajo en medidas preventivas sobre

parasitosis intestinal.
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Abstract

The purpose of the research was to establish the relationship between knowledge of
handwashing and prevention of intestinal parasitosis in children at the Yungar 2023 health
post. The research methodology used was a quantitative approach, descriptive scope and non-
experimental cross-sectional design. The population was made up of 40 mothers with
children from 1 to 5 years old and the sample was non-probabilistic, 100% of the population
was extracted through convenience sampling because it was easy to measure. The interview
technique was used, using the questionnaire as a tool. The results were that for hand washing,
57.5% have a medium level of knowledge, 40% have a high level and 2.5% have a low level
of knowledge, and 67.5% of mother’s present preventive measures for parasitosis. intestinal
at a good level, 30.0% of the mothers a regular level and 2.5% a bad level. It was concluded
that a higher percentage indicates that mothers have a medium knowledge of handwashing,
at the same time it is observed that mothers present good preventive measures against
intestinal parasites and in a minimum percentage it is observed that mothers present a low

knowledge of hand washing and low level of preventive measures against intestinal parasites.



Introduccion

En el estudio de Saavedra (2023) obtuvo como objetivo determinar la asociacion
existente entre el nivel de conocimiento y las practicas preventivas de parasitosis intestinal
en madres de nifios menores de 5 afios atendidos en el Centro de Salud Gustavo Lanatta
Lujan-V zona de Collique, Junio 2023. El estudio fue analitico transversal, cuya poblacion
objetivo fueron las madres que acudieron al centro de salud con sus nifios, empleandose la
técnica de encuesta y dos cuestionarios validados dirigidos a evaluar las variables de estudio.
Como resultados se obtuvo en el analisis multivariado se obtuvo que por cada afio que
aumente la edad, la proporcion de madres que realizan practicas preventivas malas aumenta
en 1,07 veces (RPa: 0,015; 1C95%: 1,01-1,14; p: 0,015) asimismo las madres que poseen un
nivel de conocimiento bajo/medio sobre parasitosis intestinal tienen 3,04 veces mayor riesgo
a presentar practicas preventivas malas sobre parasitosis intestinal (RPa: 3,04; 1C95%: 1,21-
7,67; p=0,018). Finalmente se concluyd que existe asociacion entre el nivel de conocimiento
y la edad con las practicas preventivas de parasitosis intestinal en madres de nifios menores
de 5 afios atendidos en el Centro de Salud Gustavo Lanatta Lujan-V zona de Collique, Junio
2023.

En el presente estudio de Tomanguilla (2023) tuvo como objetivo evaluar el
conocimiento sobre parasitosis intestinal en madres de nifios preescolares de la Institucion
Educativa Publica N° 285 — San Martin De Porres — Bagua Grande, 2022; estudio de enfoque
cuantitativo, descriptivo, transversal, con una muestra de 53 madres, donde se aplicé como
instrumento, el cuestionario, realizado por Tuesta: Del total de madres de nifios preescolares
un 47.17% alcanzaron un conocimiento medio, el 35.85% conocimiento bajo y un 16.98%
un conocimiento alto. Segun la dimension aspectos conceptuales, el 49.06 % su nivel de
conocimiento es bajo, el 33.96% su nivel es medio y el 16.98% es alto. Segun la dimension
manifestaciones clinicas, el 52.83 % su nivel de conocimiento es medio, el 28.30 % es alto y
el 18.87% su nivel es bajo. Segun su dimensidn vias de transmision, el 47.17 % su nivel de
conocimiento es medio, el 28.30 % su nivel es bajo y el 24.53% su nivel es alto. Segln su

dimensién medidas de prevencion, el 50.94 % obtuvo un nivel de conocimiento medio, el
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37.74 % obtuvo un nivel bajo y solo un 11.32% obtuvo un nivel de conocimiento alto.
Conclusion: el conocimiento alcanzado por las madres de nifios preescolares de la Institucion

Educativa Publica N° 285 — San Martin De Porres fue de nivel medio.

Asi mismo en el estudio de Pichihua (2022) teniendo como el objetivo del estudio, es
determinar sobre el nivel de conocimiento sobre la prevencion de parasitosis intestinal en
madres de nifios menores de 2 a 5 afios que acuden al Puesto de Salud Centro Médico
Parroquial — Vista Alegre 2022. La metodologia de investigacion es deductiva, disefio no
experimental trasversal, nivel descriptivo simple, tipo de investigacién pura, la muestra fue
de 60 madres con nifios menores de 2 a 5 afios, el muestreo es no probabilistico por
conveniencia, para la recoleccion de datos se utilizd la técnica de la encuesta, como
instrumento cuestionario. Los resultados, del total de madres encuestadas en su mayoria
fueron jovenes con un 36.7 % y el 56.7% con nivel de educacién secundaria; asimismo con
respecto al conocimiento general de parasitosis se demuestra que el 48.33% de las madres en
su mayoria conocen en forma regular; respecto al higiene corporal en su mayoria de las
madres conocen en forma regular en un 55 %; sobre higiene bucal el 56.7 % de las madres
alcanzo un nivel de conocimiento malo; en tanto a los habitos de higiene ambiental se
demostré que las madres poseen un conocimiento malo con un 43.3%; el nivel de
conocimiento sobre la parasitosis intestinal la investigacion demuestra que las gran parte de
madres tienen un conocimiento regular con 61.7%. Conclusidn, el nivel de conocimiento de

las madres es de nivel regular, con respecto a la higiene bucal y la higiene ambiental es malo.

En el estudio de investigacion de Mitra (2021) tuvo como objetivo determinar el nivel
de Conocimiento sobre prevencion de parasitosis intestinal en madres de nifios menores de 5
afios atendidos en el Centro de Salud Requena — Loreto, 2021. Estudio cuantitativo,
descriptivo simple y disefio no experimental de corte transversal. La poblacion fueron 105
Madres de nifios menores de 5 afios atendidos en el Centro de Salud Requena — Loreto 2021
y la muestra 83; como técnica de recoleccidn de datos se usé la encuesta y como instrumento
se uso un cuestionario de 20 items con una confiabilidad de 0.843. Los resultados evidencian
que el 19.28% presentan un conocimiento sobre parasitosis en un nivel bajo, el 48.19% un

nivel medio y el 32.53% un nivel alto. Finalmente se concluyé que el nivel de conocimiento
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sobre prevencion de parasitosis intestinal en madres de nifios menores de 5 afios atendidos
en el Centro de Salud Requena — Loreto, 2021, en la mayoria es de un nivel medio con un
48.19%.

En el trabajo de investigacion de Chancay y Mendoza (2021) tuvo como propdsito
determinar el nivel de conocimiento sobre las medidas preventivas de la parasitosis intestinal
en los padres de familia de la ciudadela Municipal de Portoviejo, se realiz6 un estudio
analitico, transversal y prospectivo, en la cual se seleccionaron 217 familias que desearon
contribuir en el estudio a las cuales se les realiz6 una encuesta. Se encontr6 padres de familia
con una edad de 39 a 49 afios en su mayoria, con un grado de instruccion superior, sin
embargo, se dedican a oficios del hogar, en cuanto al conocimiento sobre medidas
preventivas de parasitosis intestinal la mayoria de los padres encuestados conocen las
medidas de prevencion y las ponen en practica. Se demostr6 que los padres de la Ciudadela
Municipal en su mayoria cumplen con las normas de prevencién y tratan de aplicarlas en su
diario vivir para evitar una infeccion por parasitosis, lo cual contribuye a mejorar la calidad

de vida de la poblacion.

De la misma manera Cevallos (2021) con el objetivo que fue determinar el nivel de
conocimiento, actitudes y practicas sobre las medidas preventivas de la Parasitosis Intestinal
en las madres de los menores de 5 afios del Caserio El Tallan Piura, 2021. La muestra tuvo
50 mamas de nifios menores a 5 afios, atendidos en el Caserio El Tallan. La investigacion es
cuantitativa, descriptiva y de corte transversal. Se trabajo con una estadistica descriptiva.
Obtuvo como resultado en promedio, se encontr6 que el nivel de conocimiento de Caserio El
Tallan Piura acerca de las formas prever los parasitos intestinales en madres de nifios menores
de cinco afios, 2021, fue 42% frecuente. En general, la actitud hacia la prevencion de
parasitos intestinales en mamas de nifios menores de cinco afios por Caserio El Tallan Piura,
2021 se muestra 58% positiva. La mayoria de los casos coinciden en que la practica de
medidas de prevencion de parasitos intestinales en madres de nifios menores de cinco afios

por Caserio El Tallan Piura, 2021 es 38% buena.
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Asi mismo Paucar (2021) con el objetivo de determinar los conocimientos sobre
parasitosis intestinal en las madres de nifios de 3 a 5 afios de una Institucién Educativa Inicial
de Lima Este -2019. Material y método. El estudio tiene un enfoque cuantitativo y un disefio
no experimental descriptivo, la muestra estuvo conformada por 72 madres de nifios de 3a 5
afios de la I.E.l. N°0041 El Bosquecito, se utilizé la técnica de la encuesta y el instrumento
fue un cuestionario. Y en los resultados se encontr6 que del 100% (72) de madres, un 53%
(38) no conoce y un 47% (34) conoce sobre parasitosis intestinal. En el caso de aspectos
conceptuales; 69% (50) no conoce y 31% (22) conoce; sobre manifestaciones clinicas, 61%
(44) no conoce y 39% (28) conoce; sobre vias de transmision un 65% (47) no conoce y un
35% (25) conoce y sobre medidas de prevencién un 60%(43) no conoce y un 40%(29)
conoce. Concluyendo que la mayoria de madres no conoce sobre parasitosis intestinal,
dificultando habitos saludables en las madres para evitar la parasitosis intestinal que afectaria

el crecimiento y desarrollo de sus hijos.

En la presente investigacion de Aguilar y Bautista (2021) tuvo como objetivo determinar
la relacion que existe entre el conocimiento sobre parasitosis intestinal y las medidas
preventivas en madres de nifios entre 5 a 12 afios, atendidos en el Centro de Salud El Dorado,
San Martin — 2021. Presentando una metodologia de tipo aplicada, siendo su disefio no
experimental, descriptivo correlacional. La poblacion muestral estuvo conformada por 94
madres de nifios entre 5 a 12 afios atendidas en el Centro de Salud EI Dorado, San Martin —
2021; como técnica se utilizd la encuesta siendo los instrumentos utilizados para la
recoleccion de datos un cuestionario sobre conocimiento sobre parasitosis intestinal y otro
cuestionario sobre sobre medidas preventivas sobre parasitosis intestinal. Los resultados
evidenciaron que el 17.02% presentan un conocimiento sobre parasitosis intestinal en un
nivel bajo, el 48.94% un nivel medio y el 34.04% un nivel alto; asimismo el 18.09% presentan
medidas preventivas sobre parasitosis intestinal en un nivel malo, el 50.00% un nivel regular
y el 31.91% un nivel bueno. Finalmente se logra concluir que existe una relacion directa entre
el conocimiento sobre parasitosis intestinal y las medidas preventivas en madres de nifios
entre 5 a 12 afos atendidas en el Centro de Salud El Dorado, San Martin — 2021; habiéndose

obtenido un valor de correlacion de 0.711, con un valor de significancia de p=0.000.
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Segun Anccasi (2021), considerd como objetivo evaluar la relacion del conocimiento de
los padres y la prevencion de enfermedades parasitarias intestinales en los nifios de cinco
afios. ElI método de investigacion fue de tipo cuantitativo, utilizo el tipo de estudio basico,
asimismo, utilizé el disefio no experimental con nivel correlacional de corte transversal. El
resultado fue que el 78% de las madres tenia conocimientos regulares sobre las enfermedades
parasitarias intestinales. También concluy6 que entre los conocimientos de los papas y la
prevencion de enfermedades parasitarias intestinales en menores de cinco afios, el puntaje
del Centro Materno Infantil fue de 0.650, lo cual es bastante positivo, cuanto mas

conocimiento tengan los padres, mayor sera el nivel de prevencion.

El trabajo de investigacion de Flores y Seminario (2020) cuyo objetivo fue, determinar
los conocimientos, actitudes y practicas de las madres para prevenir parasitosis intestinal en
sus nifios. Caserio Cruz del Médano, Mdrrope- 2018. La investigacion fue de tipo cuantitativa
de disefio metodoldgico descriptiva — transversal, se considerd una poblacion de 346 que
estuvieron conformadas por las madres que tienen nifios en edad preescolar del caserio Cruz
del Médano, quienes participaron de forma voluntaria la cual tuvo un periodo de 30 dias y al
aplicar el instrumento para recolectar datos se procesd en una matriz y se aplico en el
programa Microsoft Excel. Los resultados fueron en lo que respecta a conocimientos que el
67% de las madres poseen un conocimiento regular sobre parasitosis intestinal en sus nifios
preescolares, mientras que un 18% posee un conocimiento deficiente y solo un 16% cuenta
con un conocimiento bueno. En relacién a las actitudes se obtuvo que el 97% tiene actitud
positiva acerca de parasitosis intestinal en sus nifios preescolares y en una menor proporcion
3% con actitud negativa. Y por Gltimo lo que respecta a practicas se evidencid que el 53%
tiene practicas buenas sobre parasitosis intestinal en sus nifios prescolares, el 37% obtuvo

practicas deficientes y por ultimo en un 10% de madres obtuvieron una practica regular.

La investigacion de Marcelo y Nicho (2020) tiene como objetivo analizar
sistematicamente investigaciones sobre intervenciones educativas basadas en evidencia para
ampliar el entendimiento y desarrollar las experiencias de salud en la precaucion vencion de
enfermedades parasitarias intestinales en escolares. Como resultado, todos muestran la

eficacia de las intervenciones educativas basadas en evidencia para ampliar la experiencia y
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desarrollar el habito de salud en la prevencion de enfermedades parasitarias intestinales en
los menores: suelen ser intervenciones educativas dirigidas a profesores, padres y nifios en
edad escolar, a través de: conferencias educativas , demostraciones, carteles, videos, folletos,
etc. Temas especiales sobre signos, sintomas y prevencién de parasitos. Se concluyé que los
programas educativos que incluian recursos educativos como videos, juegos sociales y
talleres tenian un efecto positivo en mejorar el conocimiento de practicas y habitos saludables
como lavado de manos, corte de ufias, higiene personal, saneamiento y eliminacion adecuada

de excrementos.

La presente investigacion de Baldedn y Janampa (2019) tuvo como objetivo determinar
la relacion entre el nivel de conocimiento y las actitudes frente a la parasitosis intestinal y
anemia en los padres de familia de la institucion educativa N° 0045 “San Antonio” en San
Juan de Lurigancho, 2018; el método utilizado fue no experimental, correlacional, transversal
y prospectivo; la técnica empleada fue la encuesta y el instrumento el cuestionario, en una
muestra probabilistica de 49 padres de familia que sus menores hijos cursan el nivel de
educacion primaria. Se obtuvo un nivel de conocimiento sobre parasitosis y anemia regular
en el 51,0% de encuestados, asi como un nivel de conocimiento alto que es evidenciado en
el 32,7% de los casos y un nivel de conocimiento bajo, en el 16,3% de encuestados. En
relacion a las actitudes frente a la parasitosis y anemia, esta fue desfavorable en el 67,3% de
encuestados, y favorable, en el 32,7% de los casos. Asimismo, el valor de la significancia de
0,24 superior al margen de error de 0,05 (5%) aprueba la hipétesis nula que sostiene la no
existencia de relacion entre el nivel de conocimiento y actitudes sobre parasitosis y anemia.
Se concluye la no existencia de relacion entre el nivel de conocimiento y las actitudes frente
a la parasitosis intestinal y anemia en los padres de familia de la Institucion Educativa N°
0045“San Antonio” del distrito de San Juan de Lurigancho.

En este estudio realizado por Escobar (2019), quien considerd como eje principal evaluar
la prevencion de parésitos intestinales en las mamas de los menores de 10 afios atendidos,
tambien s eutiliz6 la metodologia observacional prospectivo transversal, con un disefio
descriptivo. Los resultados arrojaron que el 0,3% de las mamas de los menores de 10 afios

que fueron atendidas en el centro de salud utilizaron agua, jabon y trapo para el aseo personal,
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el 43,6% utilizo agua y jabon y el 46,2% utilizo para el lavado de amnos solo agua; El 69,2%
ants de cocinar constantemente se lava las manos, el 30,8% algunas veces; El 61,5%
constantemente lava las manos de su hijo antes de comer, el 38,5% algunas veces; El 61.5%
constantemente lava las manos de sus hijos antes de comer, el autor concluy6 que la totalidad
implementa medidas de prevencion en las dimensiones personal, higiénico y cuidados
adecuados de la salud y por el contrario un grupo de madres no implementa las medidas, por
lo tanto se necesita reforzar las acciones de prevencion y la promocion en las madres de los

ninos.

En otro estudio de investigacion de Agurto (2019), quien considerd el objetivo
funtamental conocer el nivel de conocimientos y las practicas de las madres sobre las
parasitosis intestinales en menores de 1 a 5 afios, utilizo una metodologia guiada por un
enfoque cuantitativo, el cual es de caracter descriptivo de corte transversal. El resultado, el
conocimiento de las madres sobre las mediciones, el uso y el almacenamiento del agua es
medio. A si mismo tienen un alto conocimiento sobre el lavado de manos. Los conocimientos
sobre el manejo de alimentos se encuentran en un nivel alto, los conocimientos sobre
eliminacién de excrementos se encuentran en un nivel medio y el manejo de residuos se
encuentra en un nivel medio. Las practicas preventivas son adecuadas. Llegando a la
conclusion de que el nivel de conocimiento de laa mamas de los menores un afio a cinco afios
sobre parasitos intestinales se encuentra de la sigueinte manera: Respecto al uso y ahorro del
agua, el 90% de madres conocen medianamente y el 10% no tienen un conocimiento o es
bajo. Mientras en cuanto al lavado de las manos un 67% si conocen, mientras el 32.5 se
ubican en el conociminto intermedio. ElI 100% tiene conocimientos intermedios de
eliminacion de excrementos. En cuanto a la gestion de residuos, el 95% tiene conocimientos

medios y el 5% bajo.

En el siguiente trabajo de Esparza (2019), en su investigacion referido a informacion sobre
la precaucion de parasitosis intestinal en las progenitoras con menores cinco afios. Plante6
como la finalidad de conocer la cognicion de las madres de menores de cinco afios sobre
precaucion de la parasitosis intestinal, la metodologia que empled fue la descriptiva con un

corte transversal y cuantitativo. El resultado fue que la mayoria de los encuestados recibio
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informacion sobre los paréasitos intestinales y recibié informacion de profesionales de la
salud, especialmente médicos, y a travées de Internet. En conclusion, se puede afirmar que la
mayoria de los encuestados del estudio sobre el procedimiento preventivo de la parasitosis

intestinal en madres conocen las practicas de higiene adecuadas para prevenir la parasitosis.

De igual forma, Pefia (2018) tuvo el objetivo de evaluar los conocimientos actitudes y
practicas respecto a la precaucion de parasitos intestinales en mamas de de nifios menores
de cinco afios. Esta investigacion es de naturaleza es de naturaleza, caracter detallado y de
corte transversal. El resultado de la urbe estudiada refiere a que las mamas son
principalmente mayores de 31 afios, estudiantes de secundaria, amas de casa y tres hijos en
promedio. El nivel de conocimiento de las mamas de menores de cinco afios sobre medidas
para prevenir las parasitosis intestinales es 60% buenoy 40% muy bueno. La actitud de
las mamas de los menores de cinco 5 afios hacia la precaucion de parasitos intestinales es
55% positiva 'y 45% negativa. Los habitos de las mamas para elegir justas precautorias
antiparasitarias, donde un 60% son inadecuados y mientras un 40% vienen ser adecuadas. De
esta amnera se lleg6 a la conclusion de que el connocimiento de las mamas es bueno (40%)
mientras un 55% manifiesta un apostura positiva y otro 40% desarrollan las practicas muy

relevantes.

Zambrano (2018) realizdé un estudio con el objetivo de implantar los factores que
determinan en la enfermedad de parasitosis intestinal en menores de siete a diez afios; por
otr lado el disefio que planté fue la descriptiva transversal. Los resultados muestran qué tan
higiénicos son los nifios, se evaluaron las ocasiones de lavado de manos, lo que arrojé que
antes de ingerir un alimento, el 57% dijo que si, frente al 43% que no; EI 54% afirma que no
s elavan las manos después de comer; El 54% manifiesta que s elava la mano despues de ir
al bafio, frente al 46% que no lo hace; El 81% manifiestan que despues d ejuga rno se lavan
las manos y solo el 32% manifiestan que despues de estar en contacto con los animales se
lavan las manos. En conclusion, durante el estudio encontr6 factores personales y externos

gue conducen a la infeccion parasitaria en nifios y el resto de la poblacién.
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Asi mismo un estudio por Bejarano y Tarazona (2018), este estudio tuvo como evaluar la
consecuencia de la participacion de las tecnicas enfermeras en la prevision de parasitos
intestinales en mamas de menores de tres afios a séis afios; tambien se utilizd una
metodologia cuasiexperimental con dos grupos de experimento que fuern las pre test, post
test. Sus resultados arrojaron que luego de la implementacion de la intervencion, se vio que
el 86,7% (26) de las maméas del estudio lograron un nivel de conocimientos muy bueno
comparado con un nivel normal de 53,3% y un nivel de 33,3. intervencién que mostrd una
mejora en el conocimiento después de la intervencion (p<0,05), el autor concluyé que los

factores personales son la falta de practicas y conocimientos en la higiene diaria de los nifios.

En su articulo de Naranjo (2019) refiere que Dorothea Elizabeth Orem define su modelo
como una teoria general de enfermeria que se compone de otras tres relacionadas entre si:
teoria del autocuidado, teoria del déficit de autocuidado y la teoria de sistema de enfermeria.
Ademas define el objetivo de la enfermeria como: Ayudar al individuo a llevar a cabo y
mantener por si mismo acciones de autocuidado para conservar la salud y la vida, recuperarse
de la enfermedad y afrontar las consecuencias de dicha enfermedad. Ademaés afirma que la
enfermera puede utilizar cinco métodos de ayuda: Actuar compensando déficit, guiar,
ensefar, apoyar y proporcionar un entorno para desarrollo. El concepto de autocuidado
refuerza la participacion activa de las personas en el cuidado de su salud, como responsables
de decisiones que condiciones su situacion, al coincidir con la finalidad de la promocion de
la salud. La autora considera que un desafio importante en la sociedad actual es conseguir
que las personas vivan mas afios y los vivan lo mejor posible. En este sentido, un constructo
que se ha mostrado ser relevante en la literatura especializada ha sido el autocuidado, en
relacion con la salud fisica, psicolégica y social.

Segun Leonel, Ortiz y Hernandez (2014), sostuvieron que una de las formas mas eficaces
es el lavado de las manos y es mas rentable de prevenir las enfermedades infecciosas, la

principal causa de mortalidad infantil.
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Para la Organizacion Panamericana de la Salud (2021), la limpieza de manos es una de
las practicas mas recomendadas en el planeta, y el lavado o higiene de manos es parte
importante de una educacién de autocuidado y prevencién. Pero no fue hasta el afio 2020,
debido a la pandemia de COVID-19, que este saludable habito se generalizd y se convirtio
en protagonista en medios y redes sociales, asi como en una importante recomendacion en

diversos medios y lugares de trabajo.

Segun Nufiez (2016), numerosos estudios han demostrado el efecto preventivo del alcohol
sobre la transmision de agentes infecciosos nosocomiales. Demostrando la supremacia del
alcohol sobre como un antiséptico para el alvado de las manos, en este entorno. La mayoria
de los conservantes a base de alcohol consisten en etanol, alcohol isopropilico o alcohol n-

propilico.

Segun Nufiez (2016), el mecanismo antimicrobiano del alcohol es su aptitud para alterar
proteinas. Un 60-90% de alcohol es la solucion mas efectiva ya que las concentraciones mas

altas son menos efectivas.

Segln Nufiez (2016) argumentd que la actividad bactericida de los alcoholes es muy
extensa y se dirige tanto a bacterias grampositivas y gramnegativas, incluyendo bacterias
multirresistentes, bacilos tuberculosos y hongos. Es sensible a los virus lipofilicos y a los
virus de la hepatitis B y C, pero las esporas presentan poca actividad, los quistes de protozoos
y algunos virus no lipofilicos. El alcohol es eficaz contra el rotavirus pero menos activo
contra la hepatitis Ay los enterovirus. En general, el etanol es mas eficaz contra los virus que

el alcohol isopropilico.

Segun Nufez (2016), el alcohol es muy efectivo para reducir la capacidad bacteriana en
las manos, con una limitacion logaritmica de la capacidad bacteriana de 3,5 logl0 30

segundos después de la aplicacion y de 4,0 a 5,0 log10 minutos después de la aplicacion.
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Segun la Organizacion Panamericana de la Salud (sin fecha), los parésitos se pueden
contraer en cualquier momento y a cualquier edad, aunque la mayoria se encuentran en los
nifios, especialmente en los que juegan 0 comen tierra, los que juegan en lugares sucios y
los que . beber agua contaminada o no usar el bafio. Las larvas se pueden encontrar en el
aguay el suelo y pueden ingerirse en cualquier momento si no se sigue una higiene adecuada.
Lo méas importante es prevenir la infeccién de parasitos, pero si ya estan en el cuerpo, la
atencion médica completa y oportuna los eliminara. Para evitar la contaminacion por
parasitos y otras enfermedades, también debemaos utilizar correctamente el bafio, mantenerlo
cerrado, dejar papeles en su interior, mantenerlo limpio y evitar defecar en el exterior. La
basura es otra fuente de contaminacion; Las moscas y otros insectos se reproducen en los
botes de basura y luego se trasladan a la casa, donde contaminan los alimentos porque no
estan protegidos; Por lo tanto, se debe transportar hasta el tren recolector en bolsas de

plastico, pero si no esta se debe enterrar.

Segun Elizalde (2018), quien considera que las medidas higiénicas y la prevencion de la
trasferencia oral y fecal se apoya en las medidad higiénicas . Procedimientos para desinfectar
y purificar el agua, lavar y pelar alimentos, lavandose nuestras manos y asi evitar el uso de
aguas residuales para riego agricola. Los portadores asintomaticos deben identificarse y

tratarse, por que desempefian un papel importante en el sostenimiento del estado epidémico.

Segun Elizalde (2018), la clave de la prevencion son las medidas de higiene. Evite la
contaminacion fecal del agua y los alimentos, clore y filtre el agua potable, y lavese las manos
después de defecar, especialmente en el caso de los guadianes de los menores que utilizan
los pafales, ya que las tasas de portacion de G. lamblia son altas en este conjunto. Evite tomar
el agua de los pozos, las piscinas y lagos, ya que los nifios con diarrea, especialmente los

bebés que usan pafiales deben evitar el uso de piscinas.

Segln Mazza (2016), la higiene y el confort se encuentran entre las acciones éticas mas
valiosas que realizan las enfermeras porgue no son sélo practicas rutinarias, sino que cuando
entran en el nivel intersubjetivo y muy personal de una persona, se convierten en cuidados

humanos. Tratamiento que tiene como objetivo proporcionar a la persona satisfaccion,

20



bienestar y adaptacion a la nueva situacion en la que se encuentra. Watson sugiere que se
debe responsabilizar a las enfermeras para el cuidado ya que el cuidado , no es simplemente
un procedimiento, el cuidado esta relacionado con un proceso intersubjetivo en el que se
comparten sentimientos con el cuidador y el paciente. Por lo tanto, cuando hablamos de
enfermeria humanizada en areas criticas de la infancia, no podemos evitar contextualizar el
cuidado bajo un concepto amparado en principios bioéticos. Un nifio o joven hospitalizado
gue es sujeto de derechos de custodia tiene un conjunto de vaprincipios y valores personales
y que deben ser considerados en la relacion al paciente para evitar la cosificacion del sujeto.
Los cuidados que brindamos las enfermeras deben realizarse teniendo en cuenta las
caracteristicas especificas del sujeto critico y enfatizando la comunicacion como principal

punto de partida, para que el nifio siga las préacticas realizadas por la enfermera.

Segun el Ministerio de Agricultura, Pesca y Alimentacion (fecha), nos referimos a higiene
y limpieza. No se debe confundir uno con el otro. La limpieza combate la suciedad, mientras
que la higiene tiene como objetivo prevenir enfermedades. El progreso cientifico, los altos
niveles de vida, las instalaciones modernas y la limpieza no sirven de nada si una gran masa
de la poblacidn no tiene informacidn sanitaria adecuada o simplemente no se preocupa por
estas cosas. Teniendo esto en cuenta, y con el fin de que estas ideas lleguen a un mayor
namero de personas, hemos creido oportuno volver a publicar como manual el folleto
publicado en 1978 y que actualmente se utiliza bajo el titulo "Consejos de Higiene
Doméstica™. exhausto A tal efecto, se ha actualizado y completado en consecuencia el texto
del citado folleto. Todos podemos trabajar juntos para hacer que nuestro entorno sea mas
higiénico. Es muy sencillo y requiere poco esfuerzo para al menos reducir el nimero de
bacterias en el hogar. Basta con suprimir determinados habitos o evitar determinadas
acciones que constituyan errores de higiene. Daremos ejemplos de los més habituales, v el

lector podré imaginar facilmente muchos otros del mismo tipo que se pueden evitar.

Segun Rotoplas S.A (2021), en las zonas rurales las personas pueden verter las aguas
residuales directamente al suelo o utilizar sistemas primitivos como los botes de basura para

tratarlas. El problema es que los botes de basura no son eficientes y enterrarlos tiene el mismo
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resultado: contaminacion de las fuentes de agua. La basura y los desechos van directamente
al agua de rios, lagos, mares e incluso pozos subterraneos, contaminandola con materia
organica. Esto tiene un doble efecto: por un lado, el equilibrio del ecosistema cambia,
afectando a la biodiversidad, y por otro, las fuentes de agua se convierten en vectores de
enfermedades graves. Pero afecta no s6lo a los habitantes de la region, sino también a los
habitantes de la ciudad, pues cuando la fuente de agua que los abastece esta contaminada, la

calidad del agua que llega a sus hogares se deteriora y se propagan enfermedades..

Segun el Ministerio de Agricultura, Pesca y Alimentacion (2020), existe riesgo de
infeccion al tocar alimentos con las manos y tragarlos sin esterilizar (cocinar, asar) entre
ambas operaciones. Las manos son bacteriolégicamente una de las partes del cuerpo méas
sucias porque tocan muchos objetos. Su piel ofrece condiciones favorables para los
microbios: buena temperatura, humedad suficiente y muchas pequefias arrugas donde
inevitablemente se acumulan desechos y secreciones. Cuando los cirujanos ingresan a la
cirugia, se lavan las manos de manera cuidadosa y especial, pero ain asi deben usar guantes
para prevenir la infeccion de los 6rganos internos del paciente. El lavado por si solo nunca
solucionara el problema. Esto quedd bien demostrado en experimentos realizados en Suiza
con un gran namero de personas. Después de tres lavados de manos consecutivos de dos
minutos con jabdn y agua esterilizada, se descubri6 que el agua contenia una media de mas
de tres millones de bacterias por cada 500 ml. En resumen, no importa cuénto te laves las
manos, nunca eliminaran los gérmenes, especialmente si no las lavas con frecuencia. Sin

embargo, vemos todos los dias como el pan y otros alimentos son tratados sin medicamentos.

Segun el Ministerio de Agricultura, Pesca y Alimentacion (sin fecha), se deben evitar los
alimentos con moho porque, aungue antes su cambio se consideraba natural e insignificante,
no es asi. Algunos alimentos atacados por hongos producen ciertos compuestos llamados
aflatoxinas, que son toxicos y cancerigenos. Las verduras empapadas con aguas residuales
deben lavarse mucho, porque existe el riesgo de contraer parasitos infecciosos o intestinales
al comerlas, especialmente en ensaladas. También es riesgoso dejar que los nifios coman o
chupen cosas que previamente han caido al suelo, aunque el suelo esté limpio. El suelo nunca

puede estar completamente limpio y los alimentos no deben entrar en contacto con €él. Deben
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evitarse escenas como arrastrar cestas de pan por el suelo. cestas que, cuando estan vacias,
suelen colocarse una dentro de otra de modo que la parte inferior que toca el suelo contamina
la parte interior de abajo. Todas las frutas deben pelarse, porque en los cultivos modernos a
menudo se utilizan fungicidas venenosos fuertes, cuyos residuos no desaparecen por
completo con el agua de lavado. Respecto al agua, recordamos que nunca se debe beber agua
de fuentes desconocidas o de fuentes y pozos mas bajos que los cercanos a vertederos o
alcantarillas. No se debe permitir que los recipientes o pozos con agua potable se refresquen,
como suele hacerse en verano. Las ollas de zinc de mala calidad pueden contener cadmio
toxico y cualquier cosa que no haya sido desinfectada puede contaminar el agua. Remitimos
al lector al folleto "Manipulacion de alimentos™ publicado por el Ministerio de Sanidad y
Proteccién al Consumidor, que contiene informacion importante para la obtencion de la

licencia de manipulador.

Segun datos del Ministerio de Agricultura, Pesca y Alimentacion (fecha), las suelas de
zapatos, botas y otros calzados atraviesan materiales que contienen bacterias cuando se
desplazan por el campo o por las calles. La superficie sobre la que caminamos tiene de todo,
desde restos de heces de animales y basura diversa hasta diminutos huevos de paréasitos y
esputos secos de posibles pacientes. Por tanto, de nada sirve la limpieza del suelo de la casa
si traemos suciedad de la calle con el calzado y no los limpiamos antes de entrar. Aqui los
japoneses nos dan una leccion de buena higiene quitandonos los zapatos y vistiéndonos en la
entrada de nuestras casas. Lo peor es sujetar el fondo o tocarlo con las manos, porque con
ellas contagiamos la contaminacion a todo lo que tocamos después. Entendemos que esta es
una practica coman a la hora de limpiar o calzarse. EI mismo peligro existe cuando los
zapatos se apoyan sobre nuestra ropa (cuidado al calzar los zapatos de los nifios), se colocan
sobre asientos, mesas y camas, 0 se guardan con otras prendas en armarios o maletas sin

envolverlos primero en una manta.

Segun la Organizacién de los Estados Americanos (n.d.), la eliminacion de heces es un
componente muy significativa es el higiene ecoldgico y lo confirma la Comision de Expertos
en Proteccion Ambiental de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS). Algunas Otras

dimnesiones mencionadas por la comision incluyen la construccion de sistemas adecuados
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de agua saludable y el control de insectos y vectores de enfermedades. En la mayor parte del
mundo, el manejo higiénico de las secreciones es uno de los problemas de salud mas
apremiantes. La evacuacion inadecuada de excrementos infectados y la falta de saneamiento
pueden provocar la contaminacion del agua vy el suelo. Estas medidas son inciden
favorablemente para que ciertas especies de insectos y asi reproduzcan yaque estos insectos
se alimentan de materiales no evaluados y asi puedan propagar las infecciones. Por otro lado,
atraen mascotas,insectos y roedores, que pueden esparcir sus heces y, en ocasiones, causar
un malestar insoportable. Ademas, los sistemas inadecuados de eliminacidn de excrementos
suelen estar relacionados con la deficiencia de suministros adecuados del elemento liquido y
otros métodos de limpieza, en general, con la mala situacion econdémica de las poblaciones
rurales. Estas condiciones que afectan la salud hacen dificil entender como estos factores
influyen en la propagacion de la enfermedad. Sin embargo, es bien sabido que hay una
estrecha conexion entre la evacuacion de secreciones y la salud de los ciudadanos. Esta

reciprocidad tiene caracteristicas tanto directas como indirectas.

El término higiene hace referencia al aseo y limpieza. El saneamiento ambiental se refiere
a mantener las condiciones sanitarias del medio ambiente de manera que no afecte la salud
humana. Mas precisamente,la ciencia que se encarga de estudiar a prevenir,, controlar,
mejorar los ambientes es el saneamiento ambiental, y es la base para mantener las
condiciones necesarias para mantener la salud publica. En otras palabras, trabaja para
proteger el el agua, el aire, el suelo, los recursos naturales, laflora y la fauna. Y de este
sanneamiento dependeréa la buena y d emejor acalidad de vida de las personas. Por tanto, el
ambito de aplicacion es diferente del control de plagas de casas o edificios, por ejemplo
caundo se desarrolla las actividades de la escuela en caunto al higiene y la salud. Por lo tanto,
la higiene ambiental requiere la consideracion de elementos biologicos, fisicos y quimicos
ajenos al ser humano. Los cuales son elementos que afectan a la salud: la higiene ambiental

tiene por tanto como objetivo prevenir enfermedades creando un entorno saludable.

Segun Pérez y Merino (2013), la medicina ambiental es una disciplina que se enfoca en

sustancias patogenas que ingresan al ambiente como resultado de las actividades humanas.
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La sanidad ambiental debe cuidar por la salud de las nuevas formaciones de ahora y futuras.
En este sentido, podemos destacar que en los tltimos afios hemos hecho mucho en el campo
de la salud ambiental para frenar la enfermedad del legionario esporadica, una enfermedad
infecciosa que surgio en los afios 1970 y cuyos origenes patologicos adn no estan claros. ,
aunque puede ser producido por bacterias Gram-negativas aerobias. Resulta que sucede

basicamente en aires acondicionados, torres de enfriamiento e incluso agua estancada.

Se justificara a nivel tedrico porque la consulta de enfermedades parasitarias en el Puesto
de Salud de Yungar es comun entre menores de cinco afios y especificamente entre los
menores de 3 y cuatro afios, ya que estas expresan exactamente un conjunto de condiciones.
Eventos que suman la probabilidad o peligro de enfermedades parasitarias; a nivel practico,
a través de su realizacion se explora encontrar los efectos sobre el nivel de discernimiento de
las mamas de la ciudad; objetivo sobre como prevenir enfermedades parasitarias, para poder
utilizar estos resultados para Planificacion de intervenciones educativas, para reducir la
presencia de enfermedades parasitarias intestinales; a nivel metodoldgico, aporta un
instrumento de recoleccion de datos sujeto al proceso de validez y efectividad, ya que se
aplicé un instrumento concreto sobre el conocimiento de lavado de manos. Esto va a servir
de modelo a otros investigadores ya que brinda informacion y recomendaciones a la
problematica hallada en sus conclusiones.

El aporte a la ciencia de esta investigacion brinda un valioso aporte a la practica de enfermeria
al desarrollar un programa que tiene como objetivo proteger la salud de los nifios menores
de 5 afios a través del fomento de la salud, la precaucién adecuada y el diagndstico y
procedimiento adecuados; a nivel social seria util para madres de nifios menores de 5 afos,
porque las parasitosis afectan negativamente al crecimiento de los nifios y por ende también
a su salud, ademas, no solo se estaria ayudando a solucionar la dificultad social sino también
asistencial, al observar que con estas pautas se prevé las entradas de los nifios los hospitales
por enfermedades como desnutricidn, enteritis, anemia y diarrea. De igual forma los efectos
de este estudio pueden ser Gtil como base para futuros trabajos que deseen profundizar en

este tema.
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El parasitismo intestinal es un problema global, al respecto la (OMS), en 2018, presenta
que el 25% de la poblacion mundial estaba infectada con parasitos, especialmente aquellos
pertenecientes a la clase de parasitos que afectan principalmente a los paises
subdesarrollados. Los parasitos son contaminaciones digestivas provocadas por el consumo
de huevos, quistes, o larvas. En paises avanzados, como Espafa, la preponderante de
enfermedades parasitarias es menor al 30 por ciento. En América Latina, la preponderante es
mayor al 20% y, dependiendo de las regiones y poblaciones americanas, puede superar el
50%. (Vidal Anzardo et al., 2020)

En el Perd no se han reportado estudios que midan la prevalencia de enfermedades
parasitarias a nivel nacional o regional. La frecuencia de presentacion de informes sélo
supera el 50% a nivel regional o comunitario en determinadas partes del pais. Sin embargo,
en un estudio de 2013, la Organizacién Panamericana de la Salud estimo la prevalencia y los
costos en América Latina segun los resultados estadisticos y estim6 que la prevalencia de
helmintiasis en el Peru era de 28, lo que representa el 6% de la poblacion escolar. Datsol y
mebendazol requieren mas de $3 millones en una campafia de prevencion para identificar
factores de riesgo, niveles de educacion, hacinamiento y servicios basicos de enfermedades
parasitarias en América Latina. (Vidal Anzardo et al, 2020) Con base en lo anterior surge el
siguiente problema: ¢Qué nivel hay en conocimiento de lavado de mano y prevencién de

parasitosis intestinal en nifios del puesto de salud de Yungar 2023?

Para el desarrollo del estudio es necesario el conocimiento, que describe las variables, debido

a ello las variables se conceptualizan y operacionalizan con una base teorica.

Conocimiento de lavado de manos

Definicion conceptual: Nivel de informacion y comprension sobre la importancia, técnica y

frecuencia adecuada del lavado de manos.
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Definicion operacional:
El conocimiento sobre el lavado de manos fue medido a través de un cuestionario de 17
preguntas a las madres de los nifios menores de 5 afios. Centro de Salud de Yungar 2023. En

los niveles: bajo, mediano y alto

Prevencién de parasitosis intestinal

Definicion conceptual: Conocimientos y practicas para evitar infecciones intestinales
causadas por parasitos.
Definicion operacional:
La variable prevencion de parasitosis intestinal fue operacionalizada a través de un
cuestionario que estuvo estructurado con 15 preguntas para las madres de los nifios menores

de 5 afios. Centro de Salud de Yungar 2023. En los niveles: malo, regular y bueno

Debido a que la investigacion tiene un alcance descriptivo: Que por su enfoque cuantitativo,
no presenta hipotesis formales porque no correlaciona variables ni intenta explicar la

causalidad.

De la misma forma para lograr la propuesta de la investigacion, el objetivo general es:
Describir el nivel de conocimiento sobre el lavado de manos y prevencién de parasitosis
intestinal en los nifios del puesto de salud de Yungar en 2023. Se tiene como objetivos
especificos: Identificar el nivel de conocimiento de las madres sobre el lavado de manos del
Centro de Salud de Yungar 2023. Identificar el nivel de prevencidn de parasitosis en madres
de nifios del Centro de Salud de Yungar 2023. Evaluar el nivel de conocimiento de lavado de
manos y prevencion de parasitosis intestinal en los menores de cinco afios del Centro de
Salud de Yungar 2023.
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Metodologia

La investigacion realizada es de tipo transversal, (Fernandez, Baptista y Hernandez, 2014)
afirma: “Son estudios que recogen datos en un momento dado en el tiempo™. Porque los datos
se recogen en un momento para describirlos y analizarlos. Al mismo tiempo, la investigacion
es de alcance descriptivo, (Fernandez, Baptista y Herndndez, 2014) afirman: “Se integran
variables mediante un modelo predecible para un grupo o poblacion.”, Debido a que los
resultados obtenidos del cuidado van a requerir detallar las caracteristicas encontradas en el
conocimiento de lavado de manos en el cuidado de parasitosis intestinales en los menores de
cinco afios. Asi mismo de enfoque cuantitativo, (Fernandez, Baptista y Hernandez, 2014)
afirman: “La recoleccion de datos se emplea para comprobar la hipotesis, y asi formar
patrones de comportamiento y experimentar teorias tratadas en mediciones y analisis
estadisticos y numericas.” Y el disefio de investigacion sera no experimental, (Fernandez,
Baptista y Hernandez, 2014) afirman: “Son estudios que se realizaron sin la intervencion
consciente de las variables y solo se manifiestan en el entorno natural para analizar el
fenomeno”. Debido a esto mi informacion no afecta a las variables por lo que se manifiesta

tal y como es.

La poblacion estara formada por 40 madres con nifios de un afio a cinco afios del servicio de
CRED en el Puesto de Salud de Yungar- distrito Yungar y provincia de Carhuaz Ancash. La
muestra es no probabilistica, por el muestreo por conveniencia y se tomé el 100% de la

poblacion por ser facilmente medible.

Criterios de Inclusion y Exclusién
Exclusién:

» Mamas que nunca participan en el estudio.

» Mamas con hijos menores de un afio y mayores de cinco afios de edad
Inclusion:

» Madres que por su propia voluntad participan en el estudio

» Mamas con nifios de un afio y cinco afios en Puesto de Salud de Yungar.
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En esta investigacion se ha utilizado la técnica de la Entrevista, con un instrumento
denominado el Cuestionario segun la autora Angulo (2022) dicho instrumento fue adaptada
por la autora del presente trabajo de investigacion; con la finalidad de recolectar una
informacion adecuada y necesaria y asi determinar el conocimiento de lavado de manos de
la muestra en estudio. El cuestionario sobre conocimiento general y basico sobre lo que se
debe saber de la importancia del lavado de manos en tiempos de pandemia. Este instrumento
cuenta con las siguientes partes: presentacion, instrucciones, datos generales, datos de la

investigadora y contenido consta de 17 preguntas.

Evaluacion de resultados:
Alto conocimiento: 15 respuestas positivas.
Mediano conocimiento: 09 repuestas positivas.

Bajo conocimiento: 05 respuestas positivas.

Y el cuestionario para medir el nivel de prevencion de parasitosis intestinal, este instrumento

cuenta con 15 preguntas
Validez

En cuanto a los instrumentos tenemos la escala para establecer el nivel de conocimiento de
lavado de manos y el otro instrumento es la escala para establecer el nivel de prevencién de
parasitosis intestinal en nifios menores a 5 afios; en el presente trabajo de investigacion se ha

sometido a juicio y opinion de expertos para sacar a la validez de los instrumentos.
Confiabilidad

Para determinar a la confiabilidad de los instrumentos se ha probado y perfeccionado
mediante una prueba piloto que se aplico a 94 participantes. Posteriormente de haber
superado las recomendaciones se sometieron los instrumentos a la prueba de confiabilidad
Alfa de Crombach y llegando a obtener los resultados, asi como se indica 0,727% para nivel

de conocimiento de lava de manos y 0.874% para el nivel prevencién de parasitosis intestinal.
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Resultados

Tabla 1
Nivel de Conocimiento de Lavado de Manos en las madres de los nifios menores de 5 afios. Centro de Salud de Yungar
2023.
Nivel Conocimiento Frecuencia Porcentaje
Bajo conocimiento 1 2.5%
Mediano conocimiento 23 57.5%
Alto conocimiento 16 40.0%
Total 40 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.
Comentario: Se observo que el 57.5% de las madres presentan un alto conocimiento en el
lavado de manos, el 2.5% de las madres tienen conocimiento bajo en el lavado de manos y

el 40% tienen conocimiento alto.
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Tabla 2

Nivel de Prevencion de Parasitosis Intestinal en las madres de los nifios menores de 5 afios. Centro de Salud de Yungar
2023.

Nivel Prevencion Frecuencia Porcentaje
Malo 1 2.5%
Regular 12 30.0%
Bueno 27 67.5%
Total 40 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.
Comentario: Se observd que el 67.5% de las madres presentan medidas preventivas de

parasitosis intestinal en un nivel bueno, el 30.0% de las madres un nivel regular y el 2.5% un
nivel malo.
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Andlisis Y Discusion
En relacion al objetivo general se logré describir el nivel de conocimiento sobre el
lavado de manos y prevencion de parasitosis intestinal en los nifios del puesto de salud de
Yungar en 2023. En particular, se observa que a medida que el nivel de conocimiento

aumenta, también lo hacen el nivel de prevencion de parasitosis intestinal.

En relacion con el primer objetivo especifico donde se identifico el nivel de
conocimiento de las madres sobre el lavado de manos del Centro de Salud de Yungar 2023.
Se observo que el 57.5% de las madres cuentan con un nivel mediano en conocimiento de
lavado de manos. En contraste, las madres con nivel de conocimiento bajo muestran un 2.5%
realizando el lavado de manos adecuadamente, y aquellos con un alto nivel de conocimiento
tienen un 40%. Comparando estos resultados con el estudio de Cevallos (2021) sobre el nivel
de conocimiento en madres de nifios menores de cinco afios en el Caserio El Tallan Piura en
2021, se puede destacar una similitud en el sentido de que el conocimiento influye en las
practicas de salud. En el caso de Cevallos, se encontré que el nivel de conocimiento era
frecuente en un 42% de las madres encuestadas. Ambos estudios sugieren que el
conocimiento es un factor crucial en la adopcion de practicas preventivas de salud, ya sea
relacionado con la higiene de manos, y que mejorar el conocimiento puede conducir a

préacticas mas saludables en la poblacion estudiada.

En relacion al segundo objetivo sobre identificar el nivel de prevencion de parasitosis
en madres de nifios del Centro de Salud de Yungar 2023. Se observo que el 67,5% de las
madres presentan medidas preventivas de parasitosis intestinal en un nivel bueno.
Relacionandolo con el estudio de Tomanguilla (2023) sobre el conocimiento de parasitosis
intestinal en madres de nifios preescolares en la Institucion Educativa Publica N° 285 — San
Martin De Porres — Bagua Grande en 2022, se nota una similitud en la importancia del
conocimiento en la adopcion de précticas saludables. Ambos estudios resaltan que un nivel
medio de conocimiento esta asociado con practicas intermedias en cuanto a la salud. En el
caso de Tomanguilla, el 50.94% de las madres alcanzaron un conocimiento medio en medidas

de prevencion.
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En relacion al tercer objetivo se muestra la evaluacion del nivel de conocimiento de
lavado de manos y prevencion de parasitosis intestinal en los menores de cinco afios del
Centro de Salud de Yungar 2023. Se revelo que el 2.5% de las madres presentan un bajo
conocimiento en el lavado de manos. De la misma forma el 2.5% un nivel malo en prevencion
de parasitosis intestinal, dando a entender la importancia del conocimiento de lavado de
manos Yy la prevencion de parasitosis intestinal. Este se vincula con el estudio de Anccasi
(2021) sobre la relacién entre el conocimiento de los padres y la prevencién de enfermedades
parasitarias intestinales en nifios menores de cinco afios, se observa una similitud en la
importancia del conocimiento para practicas preventivas. Anccasi encontré que el 78% de
las madres tenia conocimientos regulares sobre las enfermedades parasitarias intestinales y
que un mayor conocimiento de los padres estaba asociado con un mejor nivel de prevencion.
Ambos estudios resaltan la influencia del conocimiento en la adopcion de practicas
adecuadas, subrayando la necesidad de educacion para mejorar las practicas de salud en los

ninos.
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Conclusiones

Los resultados evidencian los conocimientos de lavado de manos y prevencién de parasitosis

intestinal en nifios del Puesto de salud de Yungar, donde se concluyé que:

En un mayor porcentaje se refiere que las madres tienen un conocimiento mediano en el
lavado de manos, mientras que en menor cantidad tiene el conocimiento alto y en su minoria
tiene un nivel bajo de conocimiento sobre el lavado de manos en nifios del puesto de Salud

Yungar.

En un adecuado porcentaje se observa que las madres presentan buenas medidas preventivas
sobre parasitosis intestinal en nifios del puesto de Salud Yungar y en una menor cantidad

tienen un nivel regular y en un minimo porcentaje tiene un nivel bajo.
En un minimo porcentaje se observa que las madres presentan un bajo conocimiento en el

lavado de manos y en su minoria en porcentaje tienen un nivel bajo en medidas preventivas

sobre parasitosis intestinal.
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Recomendaciones

- Al identificar un alto conocimiento en la mayoria de madres de nifios se recomienda
evaluar a las madres para saber el conocimiento y el cumplimiento de la informacién sobre

la prevencién de parasitosis intestinal.

- Al identificar que en su mayoria de las madres tienen un nivel bueno en prevencion de
parasitosis en los nifios se recomienda fortalecer el trabajo multisectorial entre el centro
de Salud Yungar y las madres para mejorar las condiciones de educacidon e higiene, con

el fin de romper la cadena parasitaria en los nifios.

- Al evaluar el nivel de conocimiento de lavado de manos y prevencién de parasitosis
intestinal se recomienda realizar charlas de manera permanente sobre los contenidos y de
medidas de prevencidn de parasitosis infantil, y de sumar conocimientos, habitos y asi que

las madres e hijos tengan una vida digna, limpio y sano y asi ser util en la sociedad.
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Anexo 01. Matriz de operacionalizacion de variables

Anexos

. Definicion Definicion . . . Escala de
Variables . Dimensiones Indicadores Items -
conceptual operacional medicion
El lavado de mano es:
e (Unatécnica importante?
e ;Removedor de la suciedad?
Nivel de | e ;Durade 20a30*?
iformacion Nivel ~ de |, selavalas manos después de:
Y | Conocimiento sonarte la nariz, toser o estornudar, visitar un espacio
Conocimiento | comprensién  sobre | dé lavado de publico, tocar superficies fuera del hogar? Bajo
Variable 1: . . Mmanos e El lavado de manos es antes y después de cuidar a una
areb® 2| delavado de || t - i Medi -
a Importancia, persona enferma, de comer, de ir al bafio, de tocar edlano | Nominal
o . i ; i 1l ?
Manos técnica y frecuencia animales, ¢;cambiar el panal_a un bebe? ’ Alto
e ;El lavado de manos se realiza cuando estén
adecuada del lavado visiblemente sucias?
de manos e (El lavado de manos actua sobre la flora bacteriana
' permanente y transitoria?
e ;Lasufias cortas y sin esmalte disminuye el crecimiento
de las bacterias?
e ;El efecto nocivo del lavado de manos es la dermatitis?
Conocimientos e Medidas preventivas de aseo personal
y e Medidas preventivas de aseo de la vivienda
Prevencion | practicas para evitar | Nivel de e Medidas preventivas sobre preparacion, consumo Malo
Variable 2: L . . .y i6 i i
de parasitosis | infecciones Prevencion de y conservacion a!oroplada de los allr_nentos Regular | Nominal
o S parasitosis e Medidas preventivas de almacenamiento y
intestinal intestinales causadas intestinal consumo apropiado del agua. Bueno

por parasitos.

e Medidas preventivas en el manejo apropiado de la
basura
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Anexo 02. Matriz de consistencia
Problema Variables Objetivos Hipdtesis Metodologia
Formulacion | Variable 1 Objetivo general Debido a que | Tipo de investigacion:
interrogativa | conocimiento Describir el nivel de conocimiento sobre el lavado de | la Cuantitativo
del problema de lavado d manos y prevencion de parasitosis intestinal en los nifios | investigacion isefio de i o
¢Qué nivel hay € lavado de del puesto de salud de Yungar en 2023. tiene un Diseno de investigacion:
en manos alcance Descriptiva
conocimiento Objetivos especificos descriptivo; No Experimental
de lavado de | v/ariable 2 e Identificar el nivel de conocimiento de las madres | que, por su
Transversal
mano y Prevencion de sobre el lavado de manos del Centro de Salud de | enfoque Ny
prevencion de Yungar 2023. cuantitativo, Poblacion y muestra: La
parasitosis parasitosis no presenta | poblacion estard formada por
|r}t~est|nal en | intestinal e Identificar el_[uvel de prevencion de parasitosis en | hipétesis 40 madres con nifios de 1 a 5
nifios del madres de nifios del Centro de Salud de Yungar | formales ] ) _
puesto de 2023, porque no | anos que seran atendidos en
salud de correlaciona Centro de Salud de Yungar-
Yungar 20237 e Evaluar el nivel de conocimiento de lavado de Yariables ni distrito Yungaryprovincia de
manos y prevencion de parasitosis intestinal en los | Intenta
: . li | Carhuaz Ancash.
menores de cinco afios del Centro de Salud de | €xplicar a
causalidad. Técnica e instrumento de

Yungar 2023.

recoleccion de datos:
La técnica sera la encuestay el

instrumento el cuestionario.
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Anexo 03: Instrumento

UNIVERSIDAD SAN PEDRO FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD. ESCUELA PROFESIONAL DE
ENFERMERIA

Conocimiento de lavado de manos y prevencion de parasitosis intestinal en nifios del
Centro de Salud de Yungar 2023.

Presentacion:

Buenos dias, mi nombre es Cintya Miriam Gonzales Jaramillo soy bachiller de Enfermeria
de la Universidad San Pedro filial Huaraz, estoy ejecutando un estudio en el programa
CRED, con el objetivo de obtener informacién para el trabajo de investigacion titulado:
Conocimiento de Lavado de Manos en la Prevencién de parasitosis intestinal en nifios
menores de 5 afios en el Puesto de salud de Yungar — Carhuaz 2023. por lo que se le
solicita responder con sinceridad a fin de obtener datos veraces. Cabe recalcar que el
cuestionario es anénimo y CONFIDENCIAL. Agradezco anticipadamente su colaboracion.
Gracias.

Instrucciones:
Para responder las preguntas del cuestionario, debe basarse en los conocimientos que
Ud. tiene respecto a los temas que se trata independientemente a que aplique o no
dichos conocimientos en su vida cotidiana.

CUESTIONARIO SOBRE CONOCIMIENTO DE LAVADO DE MANOS

1. El lavado de manos es:
¢Es una técnica importante para reducir el riesgo de transmisién de microorganismos?
a) SI ()
b) NO ()
c) Ninguna ()
2. El objetivo del lavado de manos es: éRemover la suciedad, el material organico y
disminuir la
concentracion de bacterias o flora transitoria?
a) SI ()
b) NO ()
c) Ninguna ()
3. El tiempo de duracién del lavado de manos es de 20 a 30 segundos:
a) SI ()
b) NO ()
c) Ninguna ( )
4. iDebes lavarte las manos Después de sonarte la nariz, toser estornudar?
a) Sl ()
b) NO ()
c) Ninguna ( )

44



5. Debes lavarte las manos después de visitar un espacio publico: ¢COmo transportes,
mercados y lugares de culto?
a) Sl ()
b) NO ()
c) Ninguna ()
6. Debes lavarte las manos después de tocar superficies fuera de tu hogar: ¢Por ejemplo,
dinero?
a) Sl ()
b) NO ()
c) Ninguna ()
7. Debes lavarte las manos antes y después de cuidar a una persona enferma y mientras
la estés cuidando?
a) Sl ()
b) NO ()
c) Ninguna ()
8. éDebes lavarte las manos antes y después de comer?
a) Sl ()
b) NO ()
c) Ninguna ()
9. iDebes lavarte las manos después de ir al bafio?
a) Sl ()
b) NO ()
c) Ninguna ()
10. éDebes lavarte las manos después de estar en contacto con la basura?
a) Sl ()
b) NO ()
c) Ninguna ( )
11. ¢Debes lavarte las manos Después de tocar animales y mascotas?
a) SI ()
b) NO ()
c) Ninguna ()
12. iDebes lavarte las manos después de cambiar el pafial a un bebé o de ayudar a un
nifio a usar el bafo?
a) SI ()
b) NO ()
c) Ninguna ()
13. ¢Debes lavarte las manos siempre que tengas las manos visiblemente sucias?
a) Sl ()
b) NO ()
c) Ninguna ()
14. éLa practica del lavado de manos actua sobre la flora bacteriana permanente?
a) Sl ()
b) NO ()
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c) Ninguna ()
15. éLa practica del lavado de manos actua sobre la flora bacteriana transitoria?
a) Sl ()
b) NO ()
c) Ninguna ()
16. éLa importancia de tener las ufias cortas y sin esmalte para la realizacion del lavado
de manos disminuye el crecimiento de las bacterias?
a) Sl ()
b) NO ()
c) Ninguna ()
17. ¢El principal efecto nocivo a consecuencia del lavado de manos es la dermatitis?
a) Sl ()
b) NO ()
c) Ninguna ()

CUESTIONARIO PARA EVALUAR EL NIVEL DE MEDIDAS PREVENTIVAS

Medidas preventivas de aseo personal
1. ¢ Usted bafia a su nifio todos los dias?
a) Siempre ( )
b) Aveces ( )
c) Nunca ()
2. ¢Usted lava las manos de su hijo cada vez que se ensucia?
a) Siempre ( )
b) Aveces ( )
c) Nunca ()
3. éToda su familia tiene mantiene su higiene personal a diario?
a) Siempre ( )
b) Aveces ( )
c) Nunca ()

Medidas preventivas de aseo de la vivienda
4. ¢Usted barre todos los dias?
a) Siempre ( )
b) Aveces ( )
c) Nunca ()
5. éUsted barre trapea o limpia con detergente y legia su casa?
a) Siempre ( )
b) Aveces ( )
c) Nunca ()
6. ¢ Usted limpia su bafo todos los dias con legia?
a) Siempre ( )
b) Aveces ( )
c) Nunca ()
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Medidas preventivas en la preparacién, consumo y conservacion apropiada de los
alimentos
7. éTiene utensilios que solo se usan en la preparacién de la comida de su familia y no lo
utiliza para otras actividades del hogar?

a) Siempre ( )

b) Aveces ( )

c) Nunca ()
8. éUsted lava los alimentos antes de prepararlos?

a) Siempre ( )

b) Aveces ( )

c) Nunca ()
9. éEn su familia se lavan las manos antes y después de comer?

a) Siempre ( )

b) Aveces ( )

c) Nunca ()

Medidas preventivas de almacenamiento y consumo apropiado del agua.
10. ¢ Usted limpia y desinfecta los recipientes donde almacena su agua?
a) Siempre ( )
b) Aveces ( )
c) Nunca ()
11. ¢ Usted hierve su agua antes de que su familia la consuma?
a) Siempre ( )
b) Aveces ( )
c) Nunca ()
12. ¢Usted y su familia evita tomar agua directamente del grifo del agua®?
a) Siempre ( )
b) Aveces ( )
c) Nunca ()

Medidas preventivas en el manejo apropiado de la basura.
13. ¢Usted tiene u lugar especial y aislado para almacenar su basura?
a) Siempre ( )
b) Aveces ( )
c) Nunca ()
14. iLos recipientes o contenedores de la basura en su hogar estan siempre con la tapa?
a) Siempre ( )
b) Aveces ( )
c) Nunca ()
15. éUsted separa la basura organica de la inorganica?
a) Siempre ( )
b) Aveces ( )
c) Nunca ()
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04: Resultado

Conocimiento de Lavado de Manos
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Bajo conocimiento Mediano conocimiento Alto conocimiento

Figura 1. Nivel de Conocimiento de Lavado de Manos en las madres de los nifios menores de
5 afios. Centro de Salud de Yungar 2023.

Prevencién de Parasitosis Intestinal
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Figura 2. Nivel de Prevencion de Parasitosis Intestinal en las madres de los nifios menores de
5 afios. Centro de Salud de Yungar 2023.
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Base de Datos

Anexo 05

Cono.Lavado

Resultado

14
14
14

16
14

14

14

14

14

13

14
14

13

13

14
13

13

13

14
14

12
14
13

14

Item 17

Item 16

Item 15

Item 14

Item 13

Item 12

Item 11

Item 10

Item 9

Item 8

Item 7

Item 6

Item 5

Item 4

Item 3

Item 2

Item 1

10
11
12
13

14

16
17
138
19

20
21
22
23

24

26
27
28
23

30
31
32
33

34
33
36
37
38
39

40

Figura 3. Base de datos de Conocimiento de Lavado de Manos
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Figura 4. Base de datos de Prevencion de Parasitosis Intestinal
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Anexo 07:

Conocimiento de Lavado de Manos y Prevencién de

Reporte de similitud

parasitosis intestinal en ninos del Puesto de salud de Yungar

2023

INFORME DE ORIGINALIDAD

24, 24, Sy

INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERNET  PUBLICACIONES TRABA)OS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS

repositorio.usanpedro.edu.pe

Fuente de Internet

oL

]

repositorio.ucv.edu.pe

Fuente de Internet

2%

=]

hdl.handle.net

Fuente de Internet

1w

&

Submitted to Universidad Cesar Vallejo

Trabajo del estudiante

T

=]

Submitted to Universidad Privada del Norte

Trabajo del estudiante

1w

Submitted to Universidad Maria Auxiliadora
SAC

Trabajo del estudiante

1w

B B

repositorio.unheval.edu.pe

Fuente de Internet

T

repositorio.unsa.edu.pe

Fuente de Internet

1w
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n repositorio.uwiener.edu.pe v
Fuente de Internet %
repositorio.uap.edu.pe "
Fuente de Internet %
repositorio.uta.edu.ec ’
Fuente de Internet < %
repositorio.autonomadeica.edu.pe <
Fuente de Internet %
www.tdx.cat ’
Fuente de Internet < %
repositorio.uladech.edu.pe /
Fuente de Internet < %
catalegs.ide.cat q
Fuente de Internet < %
www.campusvirtualsp.org q
Fuente de Internet < %
documentop.com q
Fuente de Internet < %
m repositorio.udh.edu.pe <
Fuente de Internet %
1library.co q
Fuente de Internet < %
biblioteca.usac.edu.gt
Fuente de Internet <1 %
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repositorio.unac.edu.pe

Fueﬁe de Internet p <1 %
Submitted to Universidad Nacional del Centro

22 < | %
del Peru
Trabajo del estudiante
dspace.ucuenca.edu.ec

Fuer!?e de Internet <1 %
www.unicef.or

Fuente de Internet g <1 %
bibliotecadigital.umsa.bo:8080

Fuente de Internet g <1 %
docplayer.es

Fuentepde lz;ernet <1 %

Submitted to Universidad Privada San Pedro <1
Trabajo del estudiante %
repositorio.unj.edu.pe

Fuenpte de Internet J p <1 %
cdn.gocongr.com

Fuente?e lnterne? <1 %
issuu.com

Fuente de Internet <1 %
repositorio.untrm.edu.pe

FueEte de Internet p <1 %

w
M

www.repositorio.unach.edu.pe
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Fuente de Internet

<1y
i sleshare net <Tw
st unmsm.edu.pe <Tw
e ps <Tw
media nelticom <Tw
Egﬂ?ﬁlig?nct:jrc:::es.usanpedro.edu.pe <1 o
P laza. es <Tw
e fesearchgate.net <Tw
et <1y
Juraicas.com <Tw
!iﬁ?dseiltn?ﬂg.unapiquitos.edu.pe <1 "
O ong-unh.edu.pe <Tw
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repositorio.upsjb-edu.pe <1%
memtgiisn?egftsica.sagarpa.gob.mx <1 %
ﬁﬂgjﬁfﬁ?-cors.dev.archive.org <1 o
s JroHp-com <1w
. Clubensayos.com <1y
Tl ba.ar <1w
e ) <1y
e 9 <1y
ey yajea.com.Uy <1y
alicla concytec.gobpe <1
coreack <1
fido-palermo.edu <1y
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enenganh-com <1
:iﬁsds;i;cn?ﬂg.unasam.edu.pe <, %
o io-unid.edu.pe <1y
reposIioro.unsaac.edu.pe <1y
60 ML <Tw
rzfx:\;ﬁiﬂitce.uce.edu.ec <1%
erSpanshdict.com <Tw

Excluir citas Apagado

Excluir bibliografia Activo

57

Excluir coincidencias

< b words



