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RESUMEN
Los riesgos ambientales son condiciones presentes en el entorno que pueden
influir de manera negativa en los seres vivos, disminuyendo el bienestar fisico,
psicolégico, social y emocional afectando la calidad de vida de las familias y
los menores de 5 afios. El objetivo de este estudio es determinar los factores
de riesgo ambientales que influyen en la calidad de vida del infante de 3 a 5
afios en el Hospital General Dr. Ledn Becerra Camacho, Milagro 2023. Esta
investigacion es de metodologia cuantitativa con un disefio transversal no
experimental. la poblacion estudiada es de 50 nifios de 3 a 5 afios, para lo cual
se utilizé el cuestionario TAPQOL,; Los resultados reflejaron que el 36% de los
nifios hospitalizados son de sexo femenino y el 64% de sexo masculino; donde
el 48% tiene 3 afios con madres adolescentes en el 64% de los casos; el 80%
reside en areas urbanas; el 70% ha presenciado inundaciones; el 58% sefala
problemas con el smog y el 92% tiene acceso a agua potable; en cuanto a los
problemas que afectan a la calidad de vida el 14% pertenece a los problemas
digestivos el 32% a las afecciones de la piel, el 11% a los problemas
pulmonares, el 17% a las dificultades del suefio y los problemas de apetito
representa el 26%; se encontrd relacién positiva entre los factores de riesgo
ambientales y la calidad de vida valorada en la muestra de estudio,
determinando que los factores de riesgo que afectan a los infantes son la
inundacion, smog, gestion inadecuada de desechos, no acceso a agua potable,

la falta de areas verdes.

Palabras clave: Calidad de vida; entorno; factores de riesgo; infante; medio

ambiente.



ABSTRACT
Environmental risks are conditions present in the environment that can
negatively influence living beings, decreasing physical, psychological, social
and emotional well- being, affecting the quality of life of families and children
under 5 years of age. The objective of this study is to determine the
environmental risk factors that influence the quality of life of infants aged 3 to
5 years at the Dr. Leon Becerra Camacho General Hospital, Milagro 2023. This
research uses quantitative methodology with a non-cross- sectional design.
Experimental. The population studied is 50 children from 3 to 5 years old, for
which the TAPQOL questionnaire was used; The results reflected that 36% of
hospitalized children are female and 64% are male; where 48% are 3 years old
with teenage mothers in 64% of cases; 80% reside in urban areas; 70% have
witnessed floods; 58% report problems with smog and 92% have access to
drinking water; Regarding the problems that affect the quality of life, 14%
belong to digestive problems, 32% to skin conditions, 11% to lung problems,
17% to sleep difficulties and sleep problems. appetite accounts for 26%; A
positive relationship was found between environmental risk factors and the
quality of life assessed in the study sample, determining that the risk factors
that affect infants are flooding, smog, inadequate waste management, no access

to drinking water, the lack of green areas.

Key words: Quality of life; around; risk factor's; infant; environment
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INTRODUCCION

Los factores de riesgos ambientales hacen referencia a las condiciones del
medio ambiente los cuales incluyen las deficiencias del entorno,
principalmente la contaminacion y el dificil acceso a los servicios basicos.
Segun las noticias de la Organizacién de Naciones Unidas (2022), En la
actualidad estas condiciones de riesgos van en aumento sefialando que se
expulsan cientos de millones de toneladas de sustancias toxicas al ecosistema
anualmente, deduciendo que estas cifras se triplicaran para el afio 2050.
Resultando en el aumento de los casos de muerte prematura, intoxicaciones,
enfermedades respiratorias entre otras afectaciones que generan secuelas en el
desarrollo neuroldgico.

Teniendo en cuenta esta situacion ambiental, la calidad de vida de los
infantes de 3 a 5 afios puede verse afectada, el bienestar fisico y sus derechos.
De acuerdo con (Marcial Romero et al., 2016), la calidad de vida es sinbnimo
de bienestar relacionado con la percepcién del individuo entre varios aspectos
como la economia, educacion, vivienda, salud y medio ambiente; por este
motivo se debe identificar de manera oportuna los factores de riesgos
ambientales y su efecto en cuanto a la calidad de vida, obteniendo aspectos
importantes para el adecuado desarrollo del nifio priorizando temas
relacionados con la nutricion y el cuidado ambiental.

En este sentido se comprende que la infancia se ve perjudicada por los
efectos nocivos del cambio climatico, el incremento de las temperaturas, las
sequias, la deficiencia en el suministro de agua y las inundaciones, lo que
resulta en problemas como la malnutricion, el retraso del crecimiento y
desarrollo de los nifios. La creciente contaminacion del aire es otra de las
amenazas para la salud de los pequefios, aumentando las enfermedades
pulmonares, cardiovasculares e incluso diferentes tipos de cancer (Isabel Silva
etal., 2019).

El entorno hospitalario es fundamental en el proceso de recuperacion y
bienestar de los pacientes pediatricos, desafortunadamente, existen amenazas
ambientales en el canton Milagro que pueden afectar su calidad de vida de
manera significativa, por lo que se evalta y cuestiona su entorno fuera del
establecimiento de salud en busqueda de soluciones para mitigar estos riesgos.

Otro punto para destacar en esta investigacion es el desarrollo de la
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promocion de salud dentro de las instalaciones hospitalarias para promover
la prevencion y el control de estos factores de riesgos ambientales y sus
consecuencias.

Es importante brindar informacion en temas dirigidos al cuidado de la
naturaleza, para lograr un ambiente libre de contaminacion que permita un
desarrollo adecuado del infante y lograr disminuir enfermedades respiratorias,
gastrointestinales y dermatoldgicas a causa de ambientes contaminados. Por
tanto, esta investigacion tiene como objetivo determinar los factores de riesgo
ambientales que influyen en la vida del infante de 3 a 5 afios en el hospital Dr.
Ledn Becerra Camacho, por medio de la valoracion de la calidad de vida de la

poblacion afectada.



CAPITULO |
1. El problema

1.1. Planteamiento del problema

Segun la Organizacion de Naciones Unidas (ONU, 2022) la
contaminacion es la causa de muerte de nueve millones de personas al afio, el
doble que el COVID-19 y una cuarta parte de la carga mundial de morbilidad
se atribuye a factores de riesgo ambientales evitables. Tales como la exposicion
a sustancias toxicas aumentando el riesgo de intoxicacion aguda, cancer,
enfermedades cardiacas, accidentes cerebrovasculares, enfermedades
respiratorias, hasta secuelas en el desarrollo neuroldgico de por vida.

De acuerdo con Lopez Aguirre et al (2020), casi toda la poblacion
mundial (99%) respira niveles insalubres de particulas finas, dioxido de
nitrégeno, y los habitantes de los paises de ingresos bajos y medios son los mas
expuestos. Segun (Ortega Garcia et al., 2019), menciona que en América latina
las crisis ambientales contemporaneas como el cambio climético, la
contaminacion del suelo, el agua y la pérdida en gran escala de la biodiversidad
contribuyen al 26% de las muertes de nifios menores de 5 afios cada afio, lo que
equivale aproximadamente a 1,5 millones de muertes cada afio, y dos tercios
de esas muertes se producen en los paises en vias de desarrollo.

En Ecuador, segun el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia
existe una relacion entre el estado socioecondémico y la contaminacién del aire.
Las personas de niveles socioecondémicos bajos, especialmente en Quito y otras
provincias que residen en &reas con mayor contaminacién, resulta en
problemas respiratorios, bajo peso al nacer y anemia en nifios. Igualmente, en
la Regién Litoral, en los habitantes cercanos a plantaciones de banano e
industrias de petréleo y electricidad, o lugares que presentan altos niveles de
contaminacion y malos olores; en la provincia de Guayas, la sobrepoblacion y
la actividad industrial intensifican la mala calidad ambiental (UNICEF, 2020).

La calidad de vida del infante se ve afectado por estos factores de
riesgos ambientales que generan multiples enfermedades y complicaciones de
salud como las mencionadas anteriormente. La mayoria de estas causadas por
la misma poblacion a consecuencia del desconocimiento en cuanto a temas de

cuidado ambiental. Por lo que se prevé mejorar la conducta en cuanto al



cuidado del medio ambiente en la poblacion, para disminuir los factores de
riesgos ambientales en el infante por medio de la promocion de salud,
esperando asi mismo mejorar la calidad de vida de esta poblacion. Incentivando
a la muestra de estudio a participar en conjunto con sus comunidades a
desarrollar actividades que cuiden el medio ambiente y su salud, como la
organizacion de desechos y el autocuidado.
1.2. Formulacion del problema
¢Cuales son los factores de riesgo ambientales que influyen en la
calidad de vida del infante de 3 a 5 afios, en el Hospital General Dr. Leon
Becerra Camacho. Milagro, 2023?
2. Objetivos
2.1. Objetivo general
Determinar los factores de riesgo ambientales que influyen en la
calidad de vida del infante de 3 a 5 afios en el Hospital General Dr. Ledn
Becerra Camacho, Milagro 2023
2.2. Objetivos especificos
1. ldentificar los principales factores de riesgo ambientales en el
entorno de los infantes.
2. Evaluar la calidad de vida de los infantes de 3 a 5 afios hospitalizados
en el area de pediatria del hospital Dr. Ledn Becerra Camacho.
3. Relacionar los factores ambientales mas relevantes con la calidad de

vida del infante hospitalizado.



3. Justificacion

El presente trabajo de investigacion se realiza en el Hospital General
Dr. Leon Becerra Camacho de Milagro con el propoésito de determinar como
los factores de riesgo ambientales influyen en la calidad de vida del infante de
3 a 5 afos. Debido a la incidencia de enfermedades respiratorias,
gastrointestinales y dermatoldgicas, se requiere valorar la calidad de vida del
infante y relacionarlos con la situacion ambiental del cantén Milagro. Los
beneficios que se obtendrdn a partir de esta investigacion serdn de gran
relevancia para generar nuevas hipotesis de acuerdo con la situacion ambiental
y como esta situacion afecta a la calidad de vida, encaminando a la busqueda
de soluciones para las generaciones existentes y futuras.

Ademas, los resultados obtenidos en este estudio pretenden servir como
una herramienta de apoyo para la toma de decisiones por parte de las
autoridades locales y sanitarias, para implementar politicas publicas orientadas
a mitigar los efectos negativos del entorno ambiental en la salud infantil. Esto
no solo permitira establecer un marco de accion preventiva que contribuya a
reducir la incidencia de enfermedades relacionadas con factores ambientales
en el futuro, fortaleciendo la conciencia social sobre el medio ambiente y la
salud, incentivando la participacion de la comunidad en la proteccién y cuidado
de su entorno.

Se ha demostrado como la situacion ambiental afecta la calidad de vida
de los nifios, a través de la valoracion de las causas y condiciones de salud de
los pacientes ingresados en el area de hospitalizacion pediatrica del Hospital
General Dr. Leon Becerra Camacho. Por ello, se proporciona informacion a la
poblacion, ofreciéndoles conocimientos sobre el cuidado ambiental que
promuevan entornos mas seguros y saludables para el crecimiento y desarrollo

de los nifios de 3 a 5 afios.



CAPITULO I

2. Marco Tedrico
2.1.Fundamentacion referencial

El presente proyecto de investigacion se fundamenta de varios estudios
realizados por ciertos autores en diferentes paises donde se evidencian la
similitud de datos relevantes sobre la relacién de los factores de riesgo
ambientales y su influencia en la calidad de vida del infante de 3 a 5 afos.
Diversos estudios han abordado esta problematica desde diferentes
perspectivas, destacando la importancia de promover entornos saludables para
el desarrollo 6ptimo del infante.

Organismos internacionales como el Programa de las Naciones Unidas
para el Medio Ambiente (PNUMA), han enfatizado la necesidad de adoptar un
enfoque integrado y multisectorial para abordar esta problematica. Esto
implica la colaboracion entre gobiernos, organizaciones no gubernamentales,
la industria y la sociedad civil para implementar politicas y acciones efectivas
que promuevan entornos saludables para los nifios (Environment, 2019).

La contaminacion ambiental se ha convertido en una preocupacion
global debido a sus efectos en la salud humana, especialmente en grupos
vulnerables. Segun (Amine et al., 2020), la exposicion temprana a
contaminantes ambientales puede tener consecuencias significativas en el
desarrollo fisico y cognitivo de los infantes. Por consiguiente, la
implementacion de entornos saludables, libres de contaminantes, es crucial
para proteger la salud infantil, esto implica la adopcion de medidas para reducir
la contaminacion del aire. Ademas, es fundamental promover la educacion y
la concientizacién sobre los riesgos ambientales y las estrategias para
minimizar la exposicion de los nifios a estos contaminantes (Amebelu et al.,
2021).

La exposicion de los nifios a contaminantes ambientales representa un
grave riesgo para su salud y desarrollo, numerosos estudios han demostrado
una asociacion entre la exposicion a contaminantes y problemas de salud como
el asma, el déficit de atencion, el retraso en el desarrollo cognitivo y el cancer
infantil. En particular, los nifios son mas vulnerables a los efectos adversos de

los contaminantes debido a su sistema inmunolédgico (Amebelu et al., 2021).



El cuidado ambiental insuficiente ha provocado cambios negativos en
el medio ambiente perjudicando a la humanidad, el infante por razones fisicas
y fisioldgicas se ven en un 63% maés afectados que las personas adultas y casi
el 88% afirmaron que estas situaciones amenazan a las generaciones futuras,
tomando en cuenta la participacién de méas de 16.000 nifios de 121 paises. De
los cuales, se estimo el incremento de enfermedades como el colera, malaria,
dengue y zika en un 88% en nifios menores de 5 afios (Plaza, 2023).

2.2. Fundamentacion teorica
2.2.1. Calidad de vida

La calidad de vida se refiere a la percepcion subjetiva y evaluacion
global que una persona tiene acerca de su bienestar fisico, psicoldgico, social
y emocional en relacién con su entorno y circunstancias de vida (Marcial
Romero, et al. 2016). Teniendo en cuenta que esta definicion ha sido mantenida
a lo largo de los afios, podemos agregar que incluye varios aspectos como la
salud fisica y psicoldgica, el nivel de autonomia y capacidad funcional del
individuo, asi como la satisfaccion con diferentes areas de la vida como el
trabajo, el ocio y el entorno fisico.

Por otro lado, UrzGia M. de acuerdo con la calidad de vida del infante
menciona sus principales dimensiones como lo son: el estado funcional, el
funcionamiento psicologico y el funcionamiento social. El estado funcional se
refiere a la capacidad del nifio para realizar actividades diarias adecuadas para
su edad, y esta estrechamente vinculado con los sintomas fisicos. El
funcionamiento psicol6gico abarca la evaluacion del estado emocional del
nifio, mientras que el funcionamiento social se relaciona con la capacidad del
nifio para mantener relaciones cercanas con su familia y amigos (UrzGa M et
al., 2013).

En otras palabras, la valoracion de la calidad de vida representa la
satisfaccion y el grado de realizacion personal que una persona experimenta en
su dia a dia, considerando tanto factores internos como externos que influyen
en su bienestar. Es impértate mencionar que el individuo percibe una alteracion
en su calidad de vida en la presencia de enfermedades o alteraciones de salud
cuando estas se encuentran complicadas dejando de lado todos los aspectos que
incluye la calidad de vida. Por esto se debe instruir a las comunidades para que

los individuos puedan identificar a tiempo enfermedades y llegar a identificar
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sus causas a partir de la evaluacion de su calidad de vida. Para evaluarla en el
ambito de salud se necesita medir el grado de satisfaccion del paciente ante
cualquier episodio de enfermedad o ingreso en un centro hospitalario. (Unir,
2023)

2.2.1.1. Salud

La calidad de vida esta fuertemente influenciada por la salud fisica y
mental de una persona. Esto incluye no solo la ausencia de enfermedades, sino
también el acceso a tratamientos médicos, una alimentacion adecuada y la
capacidad para mantener un estilo de vida saludable. De acuerdo con la
Organizacion de la Salud, la salud es un estado de completo bienestar fisico,
mental y social, y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades
(Soto, M., & Failde, 1. 2004).

De acuerdo con Software DEL SOL la calidad de vida depende de un
conjunto de factores que transmite la sensacion de bienestar estos pueden
ser complejos y dependen, de las exigencias y prioridades. Aunque puedan ser
clasificables, no es una ciencia exacta y dependera de cada persona. Estas son;
Materiales, ambientales, politicas gubernamentales, y social (2022).

En el dmbito material se afiaden caracteristicas sociodemograficas
como situacion econdémica, tipo de vivienda, zona en la que habita; el factor
ambiental se relaciona con el medio ambiente dentro del hogar y fuera de este;
las politicas gubernamentales pueden afectar o beneficiar al nifio de acuerdo
con las politicas publicas del lugar donde reside; el factor social hace referencia
al vinculo social del infante, como las personas con las que convive y cémo
influye su compafiia en ellos.
2.2.1.2. Dimensiones de la calidad vida

Las dimensiones de la calidad de vida son de gran utilidad para su
valoracion debido a que proporcionan informacion sobre la percepcion
personal de la salud, el bienestar, la satisfaccion con diferentes aspectos de la
vida y el grado de control percibido sobre la enfermedad y su tratamiento. De
acuerdo con castillo et al., las dimensiones de la calidad de vida estan
influenciadas por el contexto sociocultural, el sistema de valores
predominante, la esperanza de vida, las politicas de salud, los tratamientos

disponibles y la diferencia entre el estado de salud real e ideal.



v Funcionamiento fisico: abarca la capacidad para llevar a cabo
actividades fisicas diarias, la presencia e impacto de los sintomas de la
enfermedad y el tratamiento, asi como la percepcion subjetiva del
estado de salud y condicidn fisica.

v Funcionamiento psicoldgico implica evaluar el estado emocional del
paciente y su adaptacion a diversos eventos en su vida; este aspecto
también abarca la evaluacion de estilos de vida saludables y la relacion
entre problemas de salud y factores psicolégicos.

v Funcionamiento social se refiere a la habilidad del nifio y la nifia para

mantener relaciones cercanas con la familia y amigos.

Diversos autores sostienen que no hay un consenso en la definicion de
la calidad de vida en la infancia y que es dificil diferenciarla de la calidad de
vida relacionada con la salud. Sin embargo, estos autores revelan que es posible
identificar estos elementos que permiten conceptualizar y distinguir entre

ambos términos (2011).
2.2.2. Factores de riesgo ambientales

Los factores ambientales se refieren a aquellos elementos y condiciones
que estan presentes en el entorno y que pueden influir en los seres vivos que se
encuentran en él y en los ecosistemas en general (Ropero, 2023). Los factores
ambientales no solo abarcan aspectos fisicos como la temperatura, la humedad
y la calidad del aire y del agua, sino también factores bidticos como la
presencia de otras especies y la disponibilidad de recursos alimenticios y

habitats adecuados.

En cuanto a los riesgos de este factor incluyen factores quimicos como
la presencia de contaminantes y productos toxicos, asi como factores sociales
y culturales que pueden impactar en la salud y el bienestar de los seres vivos.
Estos elementos interactian de manera compleja y dinamica, dando forma a la
estructura y funcion de los ecosistemas y teniendo repercusiones directas en la
biodiversidad, la salud de las poblaciones y la estabilidad de los sistemas
naturales. La comprension y gestion adecuada de estos factores son
fundamentales para la conservacion ambiental y el desarrollo sostenible de

nuestras comunidades y sociedades.



De acuerdo con la National Geographic Espafia unos entornos mas
saludables podrian prevenir casi una cuarta parte de la carga mundial de
enfermedades, indicando que estos factores de riesgo incluyen; Aire limpio,
clima estable, agua, saneamiento e higiene adecuada, ciudades y entornos
que favorezcan la salud y una naturaleza preservada son todos requisitos
previos para una buena salud (2024).
2.2.2.1. Contaminacion del aire

“La contaminacion del aire es una mezcla de particulas y gases que
pueden alcanzar concentraciones nocivas tanto en el exterior como en el
interior. Sus efectos pueden ir desde un mayor riesgo de enfermedades hasta
un aumento de las temperaturas” (Christina Nunez, 2010).

El hollin, el humo, el moho, el polen, el metano y el didéxido de carbono
son ejemplos de contaminantes comunes. En Estados Unidos, el indice de
Calidad del Aire (ICA) es utilizado para evaluar la contaminacién del aire
exterior, basandose en las concentraciones de cinco contaminantes clave:
ozono troposférico, particulas suspendidas, monéxido de carbono, dioxido de
azufre y dioxido de nitrégeno. Algunos de estos contaminantes no solo afectan
el aire exterior, sino también el interior, donde se suman otros como el radon,
el humo de tabaco, los compuestos organicos volatiles (COV), el
formaldehido, el amianto y mas sustancias (Christina Nunez, 2010).

En Ecuador, diversos factores contribuyen a la contaminacion del aire,
incluyendo problemas en la planificacion espacial de &reas habitadas, la
ubicacién de instalaciones industriales, el uso de tecnologias anticuadas en los
sectores de produccion y transporte, la mala calidad de los combustibles
utilizados y las actividades de mineria a cielo abierto, entre otros. Estos
aspectos evidencian deficiencias criticas en la gestion ambiental y urbana del
pais. (Celi, 2018).

American Cancer Society menciona que el humo del tabaco esta
formado de una mezcla compleja de quimicos generados por la combustion del
tabaco y de sus aditivos contaminando el aire, afiade que el humo del tabaco
contiene al menos 70 sustancias quimicas que causan cancer a personas
fumadoras y personas que inhalan este humo cerca del fumador (2020).

El smog se manifiesta como una neblina densa y oscura en el aire. Se

compone principalmente de ozono a nivel del suelo y particulas finas, y es
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resultado de la interaccion de la luz solar con contaminantes emitidos por
vehiculos, industrias y otras fuentes de combustion. “el esmog es un tipo de
contaminacion en el aire compuesta principalmente por 6xido de nitrogeno,
monoxido de carbono y gas metano. El fendmeno suele tener lugar en
ciudades muy pobladas y se manifiesta en forma de nube sucia que dificulta la
visibilidad” (Roig, S. 2023).

El dioxido de carbono (CO2) es un gas incoloro e inodoro que se
encuentra de manera natural en la atmdsfera producido por la respiracion de
los seres vivos, la descomposicion de materia organica y la combustion de
combustibles fosiles como el carbdn, el petroleo y el gas natural. EI CO2 es
uno de los principales gases de efecto invernadero, lo que significa que
contribuye al calentamiento global al atrapar el calor en la atmosfera terrestre.
El aumento de las concentraciones de CO2 en la atmdsfera es una de las
principales causas del cambio climatico (Instituto para la Salud Geoambiental,
2024).
2.2.2.2. Calidad del agua

“El agua es absolutamente imprescindible para la vida, por lo que la
especie humana depende del agua” (Espigares & Espinola, 2020). El agua
destinada al consumo humano debe reunir dos caracteristicas fundamentales:

a) Sin riesgos para la salud, esto significa que debe estar exenta de

sustancias 0 microorganismos que puedan alterar la salud.

b) Sin efectos adversos: su calidad tiene que ser tal que no deteriore

c) las instalaciones o cause dafos en las infraestructuras.

El agua en la naturaleza no es una sustancia pura, ya que durante el
ciclo del agua incorpora sustancias del medio ambiente por disolucién o
arrastre, o por contaminacion debida a la actividad antropica. Segun Espigares
& Espinola una forma de considerar la calidad del agua es diferenciar su
contenido en tres grupos:

v' Componentes habituales del agua: se incorporan al agua de forma
natural y estdn presentes de forma habitual en distintas
concentraciones.

v" Componentes de origen antropico: como consecuencia de la actividad
humana, es decir, son contaminantes.

v Microorganismos: aunque en pequefia cantidad se pueden encontrar
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microorganismos en el medio hidrico natural, el aumento de éstos o la

presencia de patdgenos, como consecuencia de acciones antropicas,

alteraréan la calidad del agua con enorme riesgo para la salud (2020).

Las enfermedades asociadas al consumo de agua no potable estan
vinculadas tanto a microorganismos patdgenos como a sustancias quimicas
presentes en el suministro de agua. Ejemplos de estas enfermedades incluyen
no solo la malnutricion y enfermedades desatendidas, sino también afecciones
como la diarrea, las intoxicaciones por contaminantes quimicos y la
propagacion de enfermedades transmitidas por el agua, como el célera y la
fiebre tifoidea. Segun la Organizacion Panamericana de la Salud, estos riesgos
pueden surgir tanto en entornos con sistemas de abastecimiento de agua
deficientes como en areas donde el agua superficial o subterrdnea esta
contaminada por actividades industriales o agricolas. La preservacion y el
monitoreo adecuado de la calidad del agua son cruciales para prevenir estas
enfermedades y proteger la salud publica (2024).
2.2.2.3. Cambio climatico

El cambio climatico ha sido un fendmeno natural en la historia de la
Tierra, pero en afos recientes, la actividad humana ha acelerado este proceso a
través del uso de automoviles, aire acondicionado y productos industriales,
convirtiéndolo en una amenaza inminente para la supervivencia de las especies.
Este fendmeno no solo implica cambios fisicos en el clima, sino que también
abarca aspectos de politica publica criticos para su gestion. Actualmente, el
cambio climatico representa el mayor desafio para la humanidad, con efectos
globales y sin precedentes que requieren acciones inmediatas y eficaces para
mitigar sus consecuencias. A pesar de su gravedad, no siempre ha sido una
prioridad en la agenda social y politica, especialmente comparado con otros
problemas inmediatos como la pobreza y el desempleo (Barrera- Hernandez et
al., 2020).

El Ministerio del Ambiente, Agua y Transicion Ecoldgica menciona
que, a nivel global y nacional, se observa un aumento en la temperatura
promedio debido al incremento en la concentracion de gases contaminantes
como el dioxido de carbono, generados principalmente por actividades
humanas, lo que provoca el fendmeno conocido como efecto invernadero y

puede alterar los patrones climaticos a nivel mundial. En Ecuador, se anticipan
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impactos significativos segin la Segunda Comunicacion Nacional sobre
Cambio Climético, como eventos climaticos extremos, aumento del nivel del
mar, retroceso de glaciares, mayor incidencia de enfermedades tropicales (s, ).

El cambio climatico esté alterando los patrones climaticos globales y
aumentando la frecuencia y la intensidad de eventos extremos como
inundaciones, olas de calor, sequias e incendios forestales. Segun (Ferreira I.,
2021), las investigaciones muestran millones de personas viven en zonas muy
vulnerables al cambio climatico. Prediciendo que para el afio 2030 y 2050, el
cambio climético cause unas 250 000 muertes adicionales cada afio solo como
consecuencia de la desnutricion, el paludismo, la diarrea y el estrés térmico.

La ola de calor afecta a las provincias de la Costa y algunas de la Sierra
y Amazonia. El Instituto Nacional de Meteorologia e Hidrologia (Inamhi)
emitio una alerta el lunes, 8 de abril de 2024, sobre el incremento de la
temperatura diurna, principalmente en ocho provincias. "Se presentaran muy
altas temperaturas y radiacion ultravioleta (UV), con mayor énfasis en las
provincias de Guayas, Manabi, El Oro, entre otras (Vélez, 2024).

De acuerdo con la afectacion de las olas de calor en la salud Vélez
menciona que en Guayaquil los Médicos han alertado sobre un aumento de
casos de infecciones cutaneas, como candidiasis axilar y tifia del pie (pie de
atleta), debido a la ola de calor de las Ultimas dos semanas. También ha habido
un incremento en la dermatitis atopica, con mas personas con alergias cutaneas
buscando atencion medica (2024).

Sin embargo, “no generan dafios evidentes como otras amenazas
naturales, tales como los huracanes o inundaciones, pueden causar mortalidad
y morbilidad, sefiala la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS). Entre
sus efectos se encuentra un agravamiento de enfermedades cardiopulmonares
y renales” (National Geographic Espafia, 2024).

En Ecuador se presentaron fuertes lluvias asociadas al fendmeno del
nifio en los primeros meses del presente afio afectando en gran parte a las
provincias del Guayas, Los Rios, Manabi, Esmeraldas, Santa Elena y EIl Oro
segun la secretaria nacional de riesgos (Beltran, 2024). Otros riesgos elevados
causados por este fendmeno segun la Organizacion Panamericana de la Salud
son el célera y otras enfermedades transmitidas por el agua; golpes de calor y

la contaminacion atmosférica; el paludismo; y enfermedades arbovirales como
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el dengue, la enfermedad por el virus de Zika y el chikungunya (OPS, 2023).
2.2.2.4. Saneamiento e higiene adecuados

“Un saneamiento deficiente reduce el bienestar humano y el desarrollo
social y econdmico a causa de factores como la ansiedad, el riesgo de padecer
agresiones sexuales y la pérdida de oportunidades educativas y laborales”
(OMS, 2024). En relacién con lo mencionado en el sitio oficial de la
Organizacion Panamericana de la Salud, el saneamiento se refiere a la
provision de instalaciones y servicios que gestionan los desechos humanos de
manera segura y efectiva. Este concepto es fundamental para la salud publica,
el bienestar social y el desarrollo econémico, ya que un sistema de saneamiento
adecuado ayuda a prevenir enfermedades transmitidas por agua contaminada y
mejora la calidad de vida de la poblacién El saneamiento incluye varias
acciones y procesos, tales como:

v" Disposicion segura de excretas: Esto se logra mediante la construccion
y mantenimiento de instalaciones sanitarias que previenen el contacto
humano con heces y otros desechos peligrosos. Las tecnologias
utilizadas pueden variar desde letrinas de pozo simple hasta sistemas
de alcantarillado mas complejos y plantas de tratamiento de aguas
residuales.

v Tratamiento y eliminacion de aguas residuales: Las aguas residuales,
ya sean domeésticas, industriales o agricolas, deben tratarse
adecuadamente antes de ser liberadas al medio ambiente para evitar la
contaminacion de los cuerpos de agua, lo cual es vital tanto para la salud
humana como para la conservacion ecosistémica (OPS, 2022).

La organizacion de desechos también forma parte del saneamiento e
higiene debido a que implica la gestion eficiente y responsable de los residuos
desde su generacion hasta su disposicion final, siguiendo la jerarquia de
residuos: prevencion, reduccién, reutilizacion, reciclaje, recuperacion de
energia y eliminacion. Esto requiere la separacion en la fuente, recoleccién
selectiva, reciclaje, compostaje y tratamiento adecuado de residuos peligrosos.
La gestion de residuos tiene significativas implicaciones para la salud publica,
siendo uno de los dos principales vectores de enfermedades infecciosas, junto
con el agua, una gestién ineficaz de los residuos solidos también puede crear

una mala impresion en inversores y turistas, afectando negativamente la
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reputacion y las oportunidades de inversion (ONU-Habitat, 2024.).

2.2.2.5. Hacinamiento

El hacinamiento se produce cuando el nimero de personas supera la
capacidad de espacio disponible en una vivienda, considerando factores como
el nimero de habitaciones, su tamafio y el disefio general. Esta situacion es
mas que un problema de espacio; implica también aspectos como la edad, las
relaciones y el género de los ocupantes. Este fendmeno puede desencadenar
numerosos problemas de salud, incluidas enfermedades infecciosas y
complicaciones mentales, y afectar negativamente el desempefio educativo
debido al estrés y la falta de espacio privado para estudiar o descansar
adecuadamente.

Globalmente, el hacinamiento es un indicador de pobreza y privacion
social, identificado por las Naciones Unidas como uno de los criterios para
clasificar a los asentamientos informales como barrios marginales. Ademas,
las familias que viven en condiciones de hacinamiento a menudo enfrentan
dificultades adicionales como mantener la vivienda en buen estado (OPS,
2022).
2.2.2.6.Bajos recursos econémicos

Se entiende por bajos recursos econémicos la falta o poco ingreso de
dinero que causa deficiencias para conseguir insumos o bienes que permitan
mejores condiciones de vida y la calidad de esta. De acuerdo con el (ministerio
de trabajo, 2023), el cual publico en el Suplemento del Registro Oficial No.
466, Mediante Acuerdo Ministerial No. MDT-2023-175. El aumento de 10$ al
salario del ecuatoriano resultando en $460 mensuales.

Sin embargo, el déficit de ingresos aumenta, “En Ecuador hay mas de
272 mil actas de finiquito entre enero y el 15 de abril del 2024, De hecho, el
numero de personas que se gquedaron sin empleo este afio supera los cuatro
primeros meses del 2023” (Navarrete, 2024). La pobreza es considerada un
factor de riego por sus causas, las cuales son multiples por ejemplo la
desnutricion y el nacimiento con bajo peso corporal es una de las
consecuencias mas graves de la pobreza en la salud infantil. Las condiciones
de vida en hogares donde el ingreso econdémico es bajo la exposicion al humo

de segunda mano son determinantes criticos en el desarrollo de enfermedades
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cronicas como el asma, la obesidad y la presion arterial alta también son
prevalentes en vecindarios pobres, donde la falta de zonas de juegos seguros,
parques y deportes organizados impiden que los nifios mantengan un peso
corporal saludable.
2.2.2.7. Areas verdes

Actualmente los espacios verdes se transforman en &reas dominadas
por concreto y estructuras edificadas, lo que provoca un distanciamiento del
habitante urbano con el medio ambiente y un desapego hacia el disfrute de
estos espacios. (Torres, 2022), menciona la falta de equilibrio entre areas
publicas y edificadas puede generar inseguridad en los habitantes urbanos,
aungue los espacios verdes publicos son esenciales para el bienestar del medio
ambiente y los ciudadanos, suelen ser pequefios y recibir poca inversion. Es
crucial disefiar ciudades que integren adecuadamente espacios verdes,
considerando su dimensidn, funcionamiento, uso, mantenimiento y costo, para
mejorar la calidad de vida urbana y ofrecer lugares de encuentro y
entretenimiento.
2.3. Fundamentacion de enfermeria
2.3.1. Teoria del entorno de Florence Nightingale

La enfermeria es una ciencia de la salud humana que se centra en el
cuidado integral del ser humano en todas sus dimensiones. La existencia de
diversos modelos y teorias dentro de la enfermeria refleja la evolucion
constante de esta profesion, adaptandose a las necesidades cambiantes de los
pacientes y los avances en el cuidado médico y la investigacion. Esta
diversidad tedrica permite a los profesionales de enfermeria abordar
eficazmente los diferentes aspectos de la salud y el bienestar de los individuos.

La teoria de Nightingale se fundamenta en el analisis critico y el
razonamiento logico para explorar conceptos y fendmenos epistemologicos
relacionados con la enfermeria. Esta autora se inscribe en una corriente
humanista que valora profundamente el respeto y la dignidad humana,
enfocandose en fomentar un desarrollo integral y multidimensional de las
personas. Su objetivo es mejorar las condiciones de vida, promoviendo un
estado de bienestar y calidad de vida (Peres et al., 2021).

Florence Nightingale sostenia que un entorno saludable es fundamental

para proporcionar cuidados de enfermeria efectivos. Por lo que, determina la

16



existencia de cinco elementos esenciales para mantener un ambiente saludable:
aire limpio, agua pura, drenaje adecuado, limpieza general y buena
iluminacion. “Respalda varias acciones de la actualidad, tales como: la
higiene previene la morbilidad; y con un ambiente limpio, el nimero de casos
de infeccion disminuye” (Marinelli, N.2020). Por este motivo esta teoria
contribuye a esta investigacion. Por qué se centra en el medio ambiente y en
como este afecta la salud de los nifios menores de 5 afios en la poblacion de
Milagro que son atendidos en el Hospital Dr. Ledon Becerra Camacho. Los
factores ambientales afectan la salud.

Ambiental y Salud: Nightingale sostenia que el entorno de un paciente
tiene un impacto directo en su bienestar y recuperacion. Factores como la
limpieza, el acceso a aire y agua puros, y una buena iluminacién eran
esenciales para promover una recuperacion efectiva.

Prevencion y tratamiento: La teoria enfatiza la prevencion de
enfermedades mediante la manipulacion y mejora del entorno fisico,
reduciendo asi la necesidad de intervencion médica. La idea es que un
ambiente saludable naturalmente previene la aparicion de enfermedades.

Interaccion Humano-Ambiente: Esta teoria también considera como
los individuos interactGan con su entorno y como esta interacciéon afecta su
salud. Se reconoce que los ambientes pueden ser modificados para mejorar las
condiciones de vida y, por ende, la salud general.

Sostenibilidad Ambiental: En un contexto mas moderno, la teoria del
entorno puede extenderse a la sostenibilidad ambiental, destacando como los
entornos sostenibles y bien gestionados contribuyen a la salud publica a largo
plazo.

La teoria del entorno relacionado con la etapa la infancia, destaca la
influencia significativa que tiene el entorno fisico, emocional y social en la
calidad de vida de los nifios. Desde la perspectiva de Florence Nightingale y
su enfoque en la enfermeria holistica, se reconoce que un entorno saludable y
estimulante es fundamental para el desarrollo integral de los infantes.
Contribuyendo directamente a una mejor calidad de vida en la infancia.
Ademas, incluye la disponibilidad de espacios seguros para jugar, acceso a
servicios de salud y educacion de calidad, asi como la participacion en

actividades comunitarias que promuevan valores positivos y habilidades
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sociales. En conjunto con un entorno fisico y social que brinde seguridad,
apoyo afectivo, estimulos educativos y oportunidades de desarrollo integral.
2.3.2. El Modelo de promocion de la salud de Nola Pender

Este modelo se centra en las caracteristicas y experiencias de los
individuos previas al intento de adoptar conductas de salud, proporcionando
una base solida para entender los motivos que impulsan a las personas a
participar en comportamientos saludables. “El Modelo de Promocion de la
Salud es ampliamente utilizado por los profesionales de enfermeria, ya que
permite comprender comportamientos humanos relacionados con la salud, y a
su vez, orienta hacia la generacion de conductas saludables” (Aristizabal,
etal., 2011).

Para crear conductas saludables en una poblacion determinada se
requiere desarrollar intervenciones efectivas que fomenten estilos de vida
saludables y asi disminuir enfermedades, favoreciendo a la calidad de vida del
ser humano. Su enfoque holistico considera tanto los factores individuales
como los contextuales que influyen en las decisiones y comportamientos
relacionados con la salud. Por lo que, este modelo no solo se enfoca en prevenir
enfermedades, sino que promueve un estado 6ptimo de bienestar.

Fomentar la salud se convierte en una estrategia esencial para alcanzar
un bienestar completo en la rutina diaria. Esto se logra mediante la
participacion del individuo y su entorno cercano, incluyendo familiares,
amigos y la comunidad en general. Se busca abordar todos los aspectos de la
salud, tanto fisicos como mentales, con el objetivo de estimular la
responsabilidad propia y la capacidad de tomar decisiones, al tiempo que se
promueve un ambiente saludable y respetuoso con el entorno a largo plazo
(Cirer et al., 2022).

La promocion de salud es aplicada de forma cientifica y técnica por el
profesional de enfermeria, en este proyecto de investigacion se informa y
motiva disminuir estos factores de riesgos ambientales que afecta la calidad de
vida del infante, debido a acciones no atribuibles a ellos. Por lo que se busca
concientizar e informar de manera efectiva a sus padres y adultos para lograr
alcanzar un estado de salud optimo en beneficio comdn.

2.4. Fundamentacion legal

Constitucién de la Republica del Ecuador (2008). Con reformas en 2021.
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Seccion VII Salud

Art. 32.- la salud es un derecho que garantiza el estado cuya realizacion
se vincula al ejercicio de otros derechos, entre ellos el derecho al agua, la
alimentacion, la educacién, la cultura fisica, el trabajo, la seguridad social, los
ambientes sanos y otros que sustentan el buen vivir.

El estado garantizara este derecho mediante politicas econdmicas,
sociales, culturales, educativas y ambientales; y el acceso permanente,
oportuno Yy sin exclusiéon a programas, acciones y servicios de promocion y
atencion integral de salud, salud sexual y salud reproductiva. La prestacion de
los servicios de salud se regird por los principios de equidad, universalidad,
solidaridad, interculturalidad, calidad, eficiencia, eficacia, precaucion y
bioética, con enfoque de género generacional.

Capitulo segundo

Derechos del buen vivir

Seccion segunda Ambiente sano

Art. 14.- Se reconoce el derecho de la poblacién a vivir en un ambiente
sano y ecoldgicamente equilibrado, que garantice la sostenibilidad y el buen
vivir, sumak kawsay. Se declara de interés publico la preservacion del
ambiente, la conservacion de los ecosistemas, la biodiversidad y la integridad
del patrimonio genético del pais, la prevencién del dafio ambiental y la
recuperacion de los espacios naturales degradados.

Capitulo segundo

Biodiversidad y recursos naturales

Seccion primera Naturaleza y
ambiente.

Art. 397.- En caso de dafios ambientales el Estado actuara de manera
inmediata y subsidiaria para garantizar la salud y la restauracion de los
ecosistemas. Ademas de la sancion correspondiente, el Estado repetird contra
el operador de la actividad que produjera el dafio las obligaciones que
conlleve la reparacién integral, en las condiciones y con los
procedimientos que la ley establezca. La responsabilidad también recaera sobre
las servidoras o servidores responsables de realizar el control ambiental. Para
garantizar el derecho individual y colectivo a vivir en un ambiente sano y

ecologicamente equilibrado, el Estado se compromete a:
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1. Permitir a cualquier persona natural o juridica, colectividad o grupo
humano, ejercer las acciones legales y acudir a los 6rganos judiciales y
administrativos, sin perjuicio de su interés directo, para obtener de ellos la
tutela efectiva en materia ambiental, incluyendo la posibilidad de solicitar
medidas cautelares que permitan cesar la amenaza o el dafio ambiental materia
de litigio. La carga de la prueba sobre la inexistencia de dafio potencial o real
recaera sobre el gestor de la actividad o el demandado.

2. Establecer mecanismos efectivos de prevencion y control de la
contaminacion ambiental, de recuperacion de espacios naturales degradados y
de manejo sustentable de los recursos naturales.

3. Regular la produccion, importacién, distribucién, uso y disposicién
final de materiales toxicos y peligrosos para las personas o el ambiente.

4. Asegurar la intangibilidad de las areas naturales protegidas, de tal
forma que se garantice la conservacion de la biodiversidad y el mantenimiento
de las funciones ecoldgicas de los ecosistemas. EI manejo y administracion de
las &reas naturales protegidas estara a cargo del Estado.

5. Establecer un sistema nacional de prevencion, gestion de riesgos y
desastres naturales, basado en los principios de inmediatez, eficiencia,
precaucion, responsabilidad y solidaridad.

Seccion séptima Biosfera

Ecologia urbana y energias alternativas

Art. 414.- El Estado adoptard medidas adecuadas y transversales para
la mitigacion del cambio climatico, mediante la limitacion de las emisiones de
gases de efecto invernadero, de la deforestacion y de la contaminacion
atmosférica; tomara medidas para la conservacion de los bosques y la
vegetacion, y protegera a la poblacion en riesgo.

El (Cddigo de la Nifiez y Adolescencia, 2023), declara:

Capitulo 1l Derechos de supervivencia

Art. 27.- Derecho a la salud. - Los nifios, nifias y adolescentes tienen
derecho a disfrutar del més alto nivel de salud fisica, mental, psicoldgica y
sexual.

El derecho a la salud de los nifios, nifias y adolescentes comprende:

1. Acceso gratuito a los programas y acciones de salud publicos, a una

nutricion adecuada y a un medio ambiente saludable.
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Art. 32.- Derecho a un medio ambiente sano. Todos los nifios, nifias y
adolescentes tienen derecho a vivir en un ambiente sano, ecoldgicamente
equilibrado y libre de contaminacion, que garantice su salud, seguridad
alimentaria y desarrollo integral. EI Gobierno Central y los gobiernos
seccionales estableceran politicas claras y precisas para la conservacion del
medio ambiente y el ecosistema.

La (Ley Organica de Salud. Ultima Reforma: Segundo Suplemento del
Registro Oficial 53, 29-04-2022) declara lo siguiente:

Art. 3.- La salud es el completo estado de bienestar fisico, mental y
social y no solamente

La ausencia de afecciones o enfermedades. Es un derecho humano
inalienable, indivisible, irrenunciable e intransigible, cuya proteccion y
garantia es responsabilidad primordial del Estado; vy, el resultado de un proceso
colectivo de interacciébn donde Estado, sociedad, familia e individuos
convergen para la construccion de ambientes, entornos y estilos de vida
saludables.

Capitulo 11

Calidad del aire y de la contaminacion acustica

Art. 112.- Los municipios desarrollardn programas y actividades de

monitoreo de la calidad del aire, para prevenir su contaminacion por emisiones

provenientes de fuentes fijas, moviles y de fenémenos naturales. Los resultados del

monitoreo seran reportados periddicamente a las autoridades competentes a fin de

implementar sistemas de informacion y prevencién dirigidos a la comunidad.
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2.4. Hipotesis

Los factores de riesgo ambientales se relacionan de manera
significativa con la calidad de vida del infante de 3 a 5 afios, en el Hospital
General Dr. Leon Becerra Camacho.
2.5. ldentificacion y clasificacion de variables
2.5.1. Variable independiente

Riesgos ambientales
2.5.2. Variable dependiente

Calidad de vida
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2.4, Operacionalizacion de las variables

Tabla 1.
Matriz de operacionalizacion de la variable independiente
HIPOTESIS  VARIABLES  DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALAS INSTRUMENTO
CONCEPTUAL OPERACIONAL DE
MEDICION

Los factores Los factores Los Riesgos Cambio climético

de riesgo ambientales son ambientales Contaminacion
ambientales aquellos incluyen factores del aire Calidad

afectan de elementos y quimicos como del agua

manera Variable condiciones contaminantes y Entorno Saneamiento e Nominal cuestionario

significativa la independiente: presentes en el

calidad de vida Riesgos entorno que
del infantede 3a  ambientales pueden influiren
5 afios, en el los seres
Hospital General Vivos que se

Dr. Ledn Becerra encuentran en él y

Camacho. en los ecosistemas
Milagro, 2023 (Ropero, 2023).

productos toxicos,
asi como factores
sociales y
culturales que
pueden impactar
en lasalud y el
bienestar de los

seres Vivos.

ecosistemas higiene
hacinamiento
Avreas verdes
Bajos recursos

econdmicos

Elaborado por: Zamora Merchan Melanie Carolina.
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Tabla 2.

Matriz de operacionalizacion de la variable dependiente

HIPOTESIS VARIABLES DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES ESCALASDE INSTRUMENTO
CONCEPTUAL  OPERACIONAL INDICADORES MEDICION
La calidad de vida
Los factores de se refiere a la Suefio Apetito
riesgo percepcion Respiratorio
ambientales subjetiva 'y Digestivo Piel
afectan de Variable evaluacion global La exposicion de Funcionamiento o Funcionamiento Ordinal Cuestionario
manera dependiente: que una persona los nifios a factores fisico, social, motor Problemas de TAPQOL
significativala  Calidad de vida  tiene acerca de su ambientales cognitivo y conducta (version
calidad de vida bienestar fisico, desfavorables emocional Comunicacion espariola)

del infante de 3
a5 afos, en el
Hospital
General Dr.
Ledn Becerra
Camacho.

Milagro, 2023

psicologico, social
y emocional en
relacion con su

entorno y

circunstancias de
vida (Marcial
Romero, et al.

2016).

representa un
grave riesgo para
su calidad de vida

Ansiedad
Emociones positivas
Vitalidad

Elaborado por: Zamora Merchan Melanie Carolina.
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CAPITULO I

3. Disefio metodolégico
3.1. Tipo de investigacion
Este estudio cuantitativo adopta un enfoque transversal, lo que implica
la recopilacion de datos en un Unico momento para los nifios involucrados en la
investigacion. La finalidad de esta investigacion es derivar conclusiones a partir
de los datos recopilados en relacion con el tema de estudio para alcanzar su
objetivo. En este sentido, se empled el instrumento validado para medir las
variables pertinentes y asi obtener la informacion requerida de manera precisa.
3.2. Método de investigacion
El presente proyecto de investigacion de naturaleza cuantitativa se basa
en un enfoque metodoldgico no experimental, lo que implica un disefio
observacional. Ya que no existi6 manipulacién de variables. Esta eleccion se
debe a la naturaleza del estudio, el cual busca identificar los factores de riesgo
ambientales que impactan la calidad de vida de nifios de 3 a 5 afios en el Hospital
General Dr. Ledn Becerra Camacho de Milagro.
3.3. Poblacion y muestra
La muestra de este estudio esta compuesta por nifios que tienen edades
de entre 3y 5 afios. Y se encuentran Hospitalizados en el area de pediatria del
Hospital General Dr. Ledn Becerra Camacho de Milagro, con el consentimiento
firmado de sus representantes legales. Se seleccion6 una muestra completa de
50 participantes para este estudio.
3.4. Tipo de muestreo
Se trabajara con una muestra no probabilistica, es decir a conveniencia
de los criterios de exclusion e inclusion de 50 nifios de 3 a 5 afios.
Criterios de inclusion
e Pacientes de 3 a 5 afios.
e Infantes de ambos sexos.
e Infantes hospitalizados en el area de pediatria del Hospital General
Dr. Ledn Becerra Milagro.
e Infantes en compafiia de su representante legal.
Criterios de exclusion

e Pacientes mayores de 5 afos.

25



e Pacientes menores de 3 afios.
e Pacientes sin consentimiento de sus representantes legales.
¢ Infantes hospitalizados no residentes del cantén Milagro.
3.5. Técnicas e instrumentos de recoleccion de los datos
La técnica empleada es por medio de un cuestionario cuantitativo que
incluye preguntas de opcion multiple centradas en valorar la calidad de vida
relacionada con la salud y los factores de riego ambientales. Ademas, se utilizé
la herramienta Spss para la tabulacién de datos y la obtencién de tablas, las
escalas empleadas son nominal y de escala. La calidad de vida se define como
un constructo multidimensional por esto no se calcula puntuaciones totales o
se define un nivel de calidad de vida, més bien se utiliza la técnica de
observacion sistematica.
3.6. Instrumentos de recoleccion de datos
El instrumento aplicado es el cuestionario multidimensional TAPQOL
disefiado para aplicarse en nifios de 3 meses a 5 afos, totalmente aplicable a
este proyecto de investigacion contiene 43 items que cubren 12
subdimensiones incluidas en cuatro grandes dimensiones o0 areas:
funcionamiento fisico, social, cognitivo y emocional. Cada escala del
instrumento se evalla de manera individual para obtener un perfil, sin
embargo, no se genera una puntuacion total Unica. La mayoria de los items
incluyen dos partes: la primera identifica la presencia de un sintoma, problema
o limitacion, mientras que la segunda evaluUa la respuesta del nifio ante dicho
problema o limitacién.
3.7. Aspectos éticos
Se realizaron todos los procedimientos necesarios ante las autoridades
pertinentes, tanto durante como después del trabajo de investigacion. Esto
incluyé la aprobacion del tema por parte del comité de investigacion de la
carrera de enfermeria de la Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena, la
autorizacion del Hospital General Dr. Ledn Becerra Camacho de Milagro para
la aplicacion del instrumento de recoleccion de informacién, y la obtencion

del consentimiento informado de los participantes en el estudio.
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CAPITULO IV

4. Presentacion de resultados
4.1. Analisis e interpretacion de resultados

Una vez aplicada las herramientas se procede a la tabulacion de los
resultados presentados en la tabla 3, utilizando la herramienta Spss version 22.
Para dar cumplimiento con los resultados se obtiene que el 36% de los nifios
hospitalizados son de sexo femenino y el 64% de sexo masculino; donde el
48% tiene 3 afos, el 36% cuatro afos y el 16% cinco afios; de los cuales el
70% de los representantes son del sexo femenino y el 30% del sexo masculino
cuyas edades de la madre oscilan en edad de la adolescencia en un 64%.

Tabla 3.

Caracteristicas sociodemograficas

Caracteristicas sociodemograficas Frecuencia Porcentaje
Género Femenino 18 36,0
Masculino 32 64,0
Total 50 100,0
Edad 3 afios 24 48,0
4 afios 18 36,0
5 afios 8 16,0
Total 50 100,0
Género del representante Femenino 35 70,0
Masculino 15 30,0
Total 50 100,0
Edad del representante <15 afos 16 32,0
16 a 20 afos 16 32,0
21 a 30 afios 11 22,0
31 a 40 afios 4 8,0
>40 3 6,0
Total 50 100,0

Nota: obtenido de la base de datos del SPSS, v22
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Para dar complimiento al primer objetivo especifico que es identificar
los principales factores de riesgo ambientales en el entorno de los infantes, se
observa segun la tabla 4, que el 80% residen en areas urbanas y el 20% en areas
rurales; conforme a los eventos climaticos el 70% a presenciado inundaciones,
el 28% olas de calor y 2% sequias. (Vélez, 2024), hace alusion que el pais se
enfrenta a altas temperaturas y radiacion ultravioleta (UV), con mayor énfasis
en los cantones de la provincia del Guayas; asociadas a las inundaciones
producto de las intensas lluvias en esta provincia, teniendo lugar en los primeros
meses del afio (Beltran, 2024).

En cuanto a la calidad del aire los resultados evidencian que el 58%
padecen una alta contaminacion por el smog, el 30% humo del tabaco y 12%
considera no enfrentar problemas con la calidad del aire. (Celi, 2018), menciona
que en Ecuador, la contaminacion del aire se debe a problemas en la
planificacién urbana, ubicacion de industrias, uso de tecnologias obsoletas y
actividades mineras, reflejando deficiencias en la gestion ambiental; en
términos de calidad del agua el 92% de los hogares tienen acceso a agua por
tuberias sin embargo en ocasiones tiende a la contaminacion por la afluencia de
los rios y el 8% carece de este servicio; en la categoria saneamiento e higiene el
92% sefala una gestion inadecuada de desechos y el 8% considera no enfrentar
problemas. (ONU-Habitat, 2024), indica que la gestion de residuos es crucial
para la salud pablica y la prevencién de enfermedades infecciosas. En el
contexto del acceso a areas verdes el 42% tiene pocas areas verdes, el 36% no
tiene acceso a areas verdes y el 22% cuenta con suficientes areas verdes. (Torres,
2022), resalta que las areas verdes en la actualidad suelen ser pequefias
construcciones de concretos y sin mantenimiento.

Tabla 4.
Factores de riesgos ambientales del nifio y del representante

Factores de riesgos ambientales Frecuencia  Porcentaje
Area de vivienda Urbana 40 80,0
Rural 10 20,0
Total 50 100,0
Eventos climaticos que le  Inundacién 35 70,0
afectaron Olas de calor 14 28,0
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Incendio forestal 0 0,0

Sequia 1 2,0
Total 50 100,0
Calidad del aire Humo del tabaco 15 30,0
Smog 29 58,0
No existen problemas 6 12,0
Total 50 100,0
Calidad del agua Acceso de agua potable 46 92,0
No tengo acceso de agua 4 8,0
potable
Total 50 100,0
Saneamiento e higiene Gestidn inadecuada de 46 92,0
desechos
No existen problemas 4 8,0
Total 50 100,0
Acceso a areas verdes Existen areas verdes 11 22,0
Existen pocas areas verdes 21 42,0
no existen areas verdes 18 36,0
Total 50 100,0

Nota: obtenido de la base de datos del SPSS, v22.
Con relacion al objetivo dos de esta investigacion de acuerdo con la

evaluacion de la calidad de vida de los infantes de 3 a 5 afios hospitalizados en
el area de pediatria del hospital Dr. Le6n Becerra Camacho se presentan los
siguientes resultados:

La tabla (4) proporciona una distribuciéon detallada de diferentes
sintomas agrupados por categorias (digestivo, piel, respiratorio, suefio y
apetito), obteniendo que el 14% de los problemas digestivos pertenecen al
dolor de estdbmago, colicos y nauseas; las afecciones de la piel como el eccema,
picazén y piel seca corresponden al 32%, el 11% a los problemas pulmonares
como la bronquitis, dificultad respiratoria y falta de aliento; los dificultades del
suefio se presentan en un 17% de los infantes valorando la presencia de
inquietud, llanto, dificultad e imposibilidad durante el suefio; los problemas

de apetito representa el 26% perteneciendo a tener poco apetito, tener
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dificultades para comer lo suficiente y negarse a comer.
Tabla 5.
Calidad de vida: dimension; funcionamiento fisico, subdimensiones; digestivo,

piel, respiratorio, suefio y apetito.

Subdimensiones Frecuencia Porcentaje
(frecuentemente)

Dolor de estbmago o dolor abdominal? 6 8,0
Colicos (retortijones)? 3 4,0
Néauseas? 2 3,0
Total digestivo 11 14,0
Eccema (sarpullido alérgico)? 16 21,0
Picazon? 3 4,0
Piel seca? 5 7,0
Total piel 24 32,0
Bronquitis? 6 8,0
Dificultad para respirar o problemas pulmonares? 2 3,0
Falta de aliento? 0 0
Total respiratorio 8 11,0
¢Estuvo inquieto/a durante el suefio? 6 8,0
¢Permanecié despierto/a en la cama durante 2 3,0
la noche?
¢Lloré en medio de la noche? 3 4,0
¢ Tuvo dificultades para dormir sin 2 3,0
despertarse durante la noche?
Total suefio 13 17,0
¢ Tuvo poco apetito? 8 11,0.
¢ Tuvo dificultades para comer lo suficiente? 5 7,0
¢ Se nego6 a comer? 7 9,0
Total apetito 20 26,0
Total 74 100,0

Nota: obtenido de la base de datos del SPSS, v22.
Por ultimo, se relacionaron los factores ambientales mas relevantes con la calidad

de vida del infante referente al tercer objetivo. Obteniendo los resultados presentados en la
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tabla 5.

En esta tabla se muestra el coeficiente de correlacion de Pearson entre la inundacion,
el smog, la gestion inadecuada de desechos, el no acceso a agua potable, y la no existencia
de areas verdes con la calidad de vida valorada en la muestra de estudio; inundacion (r=,829,
p=,001), smog (r=,878, p=,001), gestion inadecuada de desechos (r=,850 p=,001), no
acceso a agua potable (r=,910, p=,001), no existen areas verdes (r=,828, p=,001). Se destaca

gue una asociacion positiva significa que mientras un indicador o variable incremente en

valor, el otro tiene una elevada probabilidad de incrementar también en valor.

Tabla 6.

Relacidn entre los factores de riesgo ambientales y calidad de vida

R de Pearson

Calidad de vida

Inundacion Coeficiente de correlacion 892"
Sig. (bilateral) ,001
N 50
Smog Coeficiente de correlacion 878"
Sig. (bilateral) ,001
N 50
Gestion inadecuada de desechos  Coeficiente de correlacién ,850™
Sig. (bilateral) ,001
N 50
No Acceso a agua potable Coeficiente de correlacion 910"
Sig. (bilateral) ,001
N 50
No existen areas verdes Coeficiente de correlacion 828"
Sig. (bilateral) ,001
N 50

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Nota: obtenido de la base de datos del SPSS, v22.
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4.2. Comprobacion de hipdtesis

Se demostrd que los factores de riesgo ambientales se relacionan de
manera significativa con la calidad de vida del infante de 3 a 5 afios, en el
Hospital General Dr. Leon Becerra Camacho. Esto mediante el coeficiente de
relacion de Pearson que manifestd una significancia menor de 0,05 en los
factores de riesgo ambientales como la inundacion, el smog, gestion
inadecuada de desechos, el no acceso a agua potable y la no existencia de areas

verdes, por lo que se acepta la Ha y se rechaza la Ho.
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5. Conclusiones
Luego del analisis de resultados se concluye lo siguiente:

El infante en su gran mayoria habita en &reas urbanas donde enfrenta
inundaciones debido a la obstruccion de sistemas de drenaje por desechos
solidos, resultado de una gestion inadecuada de residuos, el smog es otro
problema comun debido a la alta concentracion de vehiculos y emisiones
industriales. Ademas, una parte significativa carece completamente de areas
verdes.

Los problemas de piel, como el eccema, picazon y piel seca, son los
mas prevalentes entre los nifios hospitalizados, aunque también se suman
problemas digestivos y pulmonares. Desencadenando problemas de suefio y
apetito, estos datos resaltan la complejidad y variedad de desafios de salud en
estos nifos.

Existe relacion entre los factores de riesgo ambientales con la calidad
de vida del infante de 3 a 5 afios, de acuerdo con el coeficiente de relacion de
Pearson por su significancia menor a 0,05 en los factores de riesgo ambientales
como la inundacion, el smog, gestién inadecuada de desechos, el no acceso a

agua potable y la no existencia de areas verdes.
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6. Recomendaciones

Se sugiere al personal de enfermeria del hospital Dr. Le6n Becerra
Camacho, que realice educacion para la salud con temas relacionados al
cuidado ambiental y la prevencion de enfermedades por exposicion a riesgos
ambientales.

A los estudiantes de enfermeria realizar talleres y actividades
educativas relacionadas con la higiene y manejo de desechos, para beneficio
comun creando entornos méas seguros y saludables para el infante.

A la Carrera de Enfermeria de la Universidad Estatal de la Peninsula
de Santa Elena, motivar a los estudiantes a realizar proyectos de investigacion
accion en pacientes pediatricos enfocados en los factores de riesgo
ambientales y la calidad de vida infantil en sus diversas dimensiones

utilizando instrumentos dirigidos a la observacion del paciente.
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8. Anexos
Anexo 1. Autorizacion del Hospital General Dr. Ledn Becerra Camacho

FACULTAD DE CIENCIAS
SOCIALES Y DE LA SALUD

CARRERA DE ENFERMERIA

UpsSE
Oficio 166- CE-UPSE-2024
Colonche, 24 de abril de 2024.

Dr.

Juan Carlos Montaleza Quizhpe

DIRECTOR ADMINISTRATIVO DEL

HOSPITAL GENERAL DR. LEON BECERRA CAMACHO

Dr

Byron Paul Delgado Mendoza

DIRECTOR DOCENCIA DEL HOSPITAL
GENERAL DR. LEON BECERRA CAMACHO
En su despacho. —

De mi consideracién:

Reciba un cordial saludo de parte de quienes conformamos la Carrera de Enfermeria de la
Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena.

La presente es para comunicar a usted que, en sesion de Consejo Académico de la
Facultad de Ciencias Sociales y de la Salud, fue aprobado el tema para el desarrollo del
trabajo de investigacion previa a la obtencién al titulo de Licenciadao/a en Enfermeria, como
consta en se siguiente detalle:

No- TEMA ESTUDIANTE TUTOR
1 FACTORES DE RIESGO AMBIENTALES QUE | MELANIE Lic Sonnia
INFLUYEN EN LA CALIDAD DE VIDA DEL INFANTE | CAROLINA Santos
DE 3 A 5 ANOS.HOSPITAL GENERAL LEON | ZAMORA Holguin,M.Sc
BECERRA CAMACHO, MILAGRO 2023 MERCHAN

Por lo antes expuesto, solicito a usted se sirva autorizar el ingreso a las areas
correspondientes a la Srta. MELANIE CAROLINA ZAMORA MERCHAN , con la finalidad
que proceda al levantamiento de informacién dentro de la Institucién a la cual usted
dignamente representa, a fin de desarrollar el trabajo de investigacién antes indicado

Particular que comunico para los fines pertinentes.

Atentamente

Lic. Carmen Lascano Espinoza,Ph.D
DIRECTORA DE CARRERA

MINISTERIO DE
SALUD PUBLICA

C.C ARCHIVO
CLE/POS

JP SE icrecedires/

¥ @ www.upse.edu.ec

ampus matriz, La Libertad - Santa Elena - ECUADOR
5digo Postal: 240204 - Teléfono: (04) 781- 732
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Anexo 2. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

El objetivo del consentimiento informado permitird conocer la
informacion de las encuestadas de acuerdo con los factores ambientales que
influyen en la calidad de vida del infante de 3 a 5 afios.

Este estudio es elaborado como requisito para el proceso de titulacion,
de la Carrera de enfermeria, de la Universidad Estatal Peninsula de Santa
Elena, realizado por la estudiante Melanie Carolina Zamora Merchan bajo la
tutoria de la Lic. Sonnia Santos Holguin MSc. De aceptar la participacion
voluntaria se garantiza la confidencialidad y el respeto a las respuestas, la cual
no seré utilizada con otro proposito externo a la investigacion. Después
de recibir \Y comprender | a
explicacidon yo, con numero de cédula, por
medio del presente documento expreso mi voluntad de participar en la
investigacion titulada, FACTORES DE RIESGO AMBIENTALES QUE
INFLUYEN EN LA CALIDAD DE VIDA DEL INFANTEDE 3 A 5
ANOS. HOSPITAL GENERAL DR. LEON BECERRA CAMACHO.
MILAGRO, 2023, ademas certifico que he sido informado/a con claridad,
sobre los objetivos y el proposito de la investigacion.

Firma del participante

Firma de la investigadora
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Anexo 3. Instrumento

NUMERO IDENTIFICADOR:

&

LT |

FECHA [ |

UNIVERSIDAD ESTATAL PENINSULA DE SANTAELENA
FACULTAD DE CIENCIAS SOCTALES Y DE LA SALUD
CARRERA DE ENFERMERIA
TEST DE EVALUACION PARA FL/LA REPRESENTANTE DEL NINO/A

OBJETIVO: Determinar los factores de riesgo ambientales que nfluyen en la calidad
de vida del infante de 3 a 5 afios en el Hospital General Leon Becerra Camacho,
Milagro 2023

INSTRUCCIONES:

Estimadoia) sefior/zsefiora: Laz preguntas de esta encuesta se refieren a diferentes
azpectos de la salud de su hijo/a. Responda a las preguntas colocando wma X en la casilla
ubicadz al lado de la respuesta que mejor describa a su hijo/a, recuerde que no existen
preguntas incorrectas.

Marque la respuesta seguin las caracteristicas sociodemograficas del menor:

ITEM MARCAR ITEM MARCAR
CENERD EDAD
Femening 3 sfios
Masculing 4 alios
5 afios

Marque la respuesta segin sus caracteristicas sociodemograficas:
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ITEM MARCA ITEM MARCAR
CENERO NIVEL DE INSTRUCCION
Femening Primaria
Masculino Sermdaria
Omo Tercer nivel
EDAD Minguna
< 15 afios Otra
16 220 afios ESTADO CIVIL
21 2 30 zfios Soltera (g}
31 2 40 afios Cazada ()
- 40 afios Drivorciada (o)
indaio)
Unica libre




SITUACTON LABORAL

Empleado

Diezempleado

Empleadaor

INGERESO FAMILTAR

< H50

=430

NUMERO DE HLIOS

ARFA DE VIVIENDA

Urbana

Faaral

EVENTOS CLIMATICOS
QUE LE HAN AFECTADOD

CCASIDNES EN QUE FRESENCIO EL EVENTOS

A
L] CAEI FEECTENTE
ITEM NUNCA | ol | VECES NENTE SIEMPRE
Inundacion
Mzz de calor

Incendio forestal

Seguia

CALIDAD DEL ATREE

OCASIONES EN QUE FRESENCIO EL EVENTOS

ITEM

CAST VECE: | FEECUENTE | .
104
NURCA |y \ENTE | SIEMPRE

Humo del
tabaco

SHNOE

Mo existen
problamas

SANEAMIENTOE
HIGIENE

OQCASIONES EN QUE FRESENCIO EL EVENTOS

ITEM

CASI A FREECUENTE SIFMPRE

HUNCA NUNCA VECES MENTE

Gestion
inadecuada de
dasechos

Mo exizten
problarnas

ACCESD A AREAS
VERDES

QCASIONES EN QUE PRESENCIO EL EVENTOS

Existan areas
wardes

A
casl | ypcps | FRECUENT

NUNCA | womca FAIFNTE

SIEMFRE

Exizten pocas
areas vardes

Mo exizten
areas verdes
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ENLOS ULTIMOS 3 MESES, ;TUVO 5U HIJO/A. ..

EN DICHAS QOCASIONES, MI HLTOVA

SE SINTIO:
. OCASIONAL | FRECUENTEMENT BIEN REGTL N MAL
ITEM NUNCA MENTE E ) AR FOCO
MAL

1. doler da estémago o
dolor abdorninal?

2. caolicos (retortijones)?

3. eccema (zarpullido
alérgicn)?

4. picazdn?

5. pielzecal

§.  bronguoitiz?

dificultad para respirar
o problamas
pulmonares?

2. f=lta de slienta?

nanzeas?

[+

{COMO DURMIO SUHITO/A EN LOS ULTIMOS 2 MESES?

EN DICHAS OCAST

ONES, MI HIJO/A

SE SINTIO:
. OCASIONAL | FRECUENTEMENT BIEN REGUL | UN MAL
ITEM NUNCA MENTE E B AR POCO
MAL

10. ;Estuvo inguisto'a
durante ol suefio?

11. ;Permanecic
despierto/a en 1z cama
durants la nocha?

12. ;Llord en medio dalz
nocheT

13, ;Tuavo dificultades
para dommir zin
despertarze durante la
noche?

EN LOS ULTIMOS 3 MESES, ;COMO COMIO Y BEEIO SU HIJO/A?T

EXN DICHAS QOCASIONES, MI HLTOVA

SE SINTIO:
i OCASIONAL | FRECUENTEMENT BIEN REGUL | UN MAL
ITEM NUNCA MENTE E ) AR POCO
MAL

14, ;Tuavo poco apetito?

15, ;Tavo dificultades
para comer lo
suficients?

16, ;3enezda comer?

ENLOS ULTIMOS 3 MESES, ; COMO FUE EL COMPORTAMIENTO DE 5U

HIJOCA?

ITEM

NUNCA

OCASIONAL
MENTE

FRECUENTEMENT
E

17. Estuve de mal genio

18, Estuvo agresivo/a
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Estuvo quisgquilloza’a,
britado’s

20. Estuvo encjado’a

21. Estuvo inguisto'a o
mpacients conmizo

11, Estuvo
rebalde/'desafiante
conmigo

23. Mo pude controlar & mi

hijoa

ENLOS ULTIMOS 3 MESES, ;COMO FUE EL ESTADD DE ANIMO DE 5T

HITOWAT
B OCASTONAL FRECTUENTEMENT
ITEMRL NUMNCA MENTE E
24, Alesre
25, Contentoa
26, Feliz
27. Temserozo'a
28. Tenso'a
28, Preocupado'’a
30. Energatico'a
31. Activaa
32. Animado’a

ENLOS ULTIMOS 3 MESES, (COMO FUE EL COMPORTAMIENTO DE SU

HITOCA CON OTROS

NINGS?

ITEM

NUNCA

OCASIONAL
MENTE

FRECUENTEMENT
E

35.

Fua capar de juzsar
hign con otros hifios

7]
&

Sa sinrit comodo’s con
otros nifias

i
Ln

Sa sinfid seguro’a de =1
mismo'a cnando estaba
con otros nifios

ENLOS ULTIMOS 3 MESES, EN COMPARACTON CON OTROS NINOS DE

EN DICHAS OCASIONES, MI HITOVA

LAMISMAEDAD. ;TINVO ST HITOVA... SE SINTIO:
- REGUL | UN
fTEM NO 5L, UN POCO SI, MUCHA BIEN AR |Poco | MAL
MAL

34. dificultad para

caminarT
37. dificaltad para corrar?
38, dificaltad para subir

ezcaleras sin avnda?

9.

[¥¥]

dificultad para
mantener el eguilibria?

ENLOS ULTIMOS 3 MESES, EN COMPARACTON CON OTROS NINOS DE

ENDICHAS OCASIONES, MI HITOVA

LAMISMAEDAD, ;TUVO ST HIJOVA... SE SINTIO:
i OCASIONAL | FRECUENTEMENT EIEN REEGUL | UN MAL
ITEM KUNCA MENTE E ) AR POCO
MAL
40. dificultad para

comprender lo gque
oiras personas decian?

41. dificoltad para hablar
con claridad?

42, dificoltad para
expresarsa’

43. dificoltad para explicar

lo que quiera?
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Anexo 4. Tablas estadisticas

La presente tabla (7) presenta una distribucion detallada de las
caracteristicas sociodemograficas de los representantes, de acuerdo con el nivel
de instruccion primaria (44%), secundaria (34%), 10% no tiene ninguna
educacion formal. En términos de estado civil, union libre (62%). La situacion
laboral muestra proporcién de desempleados (52%), empleados (44%) vy
empleadores (4%). Finalmente, los hogares tienen ingresos familiares menores

a $450 mensuales (76%).
Tabla 7.
Distribucion de las caracteristicas sociodemogréficas de los nifios hospitalizados.
Caracteristicas sociodemogréficas Frecuencia Porcentaje

Nivel de instruccion del Primaria 22 44,0

representante Secundaria 17 34,0
Tercer nivel 3 6,0
Ninguna 5 10,0
otra 3 6,0
Total 50 100,0

Estado civil del Soltera(o) 9 18,0

representante Casada(0) 6 12,0
Divorciada(o) 2 4,0
Viuda(0) 2 4,0
Unién libre 31 62,0
Total 50 100,0

Situacion laboral del Empleado 22 44,0

representante Desempleado 26 52,0
Empleador 2 4,0
Subtotal 50 100,0
Total 50 100,0

Ingreso familiar <$450 38 76,0
$450 11 22,0
>450 1 2,0
Total 50 100,0

Nota: obtenido de la base de datos del SPSS, v22.
De acuerdo con los datos obtenidos, se presentan los datos relacionados
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con la calidad de vida donde se observan diversas dimensiones del
funcionamiento de los nifios, destacando las areas de funcionamiento social y
emocional en la tabla 7. En el subdimension de funcionamiento social, se
observa que un total de 91 nifios (37,0%) pudieron jugar bien con otros, se
sintieron comodos y seguros con otros nifios. Esto sugiere una alta capacidad
de interaccion social entre los nifios evaluados. Sin embargo, los problemas de
conducta fueron minimos, con solo 5 nifios (2,0%) mostrando
comportamientos problematicos como estar de mal genio o agresivo.

En cuanto al funcionamiento emocional, las emociones positivas como
la alegria, la felicidad y el sentirse contentos fueron prevalentes, con un
subtotal del 28,0%. Por otro lado, la ansiedad, representada por sentirse
temeroso, tenso o preocupado, fue mucho menos comun con un 3,0%. La
vivacidad, medida por sentirse energético, activo o animado, también fue
notable en un 26,0%. Estos resultados indican un predominio de emociones
positivas y un alto nivel de energia entre los nifios evaluados.

Tabla 8.
Dimensiones; funcionamiento fisico, funcionamiento social, problemas de

conducta, funcionamiento cognitivo y funcionamiento emocional.

Subdimensiones Frecuencia Porcentaje

(frecuentemente)

Dimensién: funcionamiento fisico

Subdimensidn funcionamiento motor

Dificultad para caminar? 0 0,0
Dificultad para correr? 0 0,0
Dificultad para caminar? 0 0,0
Dificultad para caminar? 0 0,0
Subtotal 0 0,0
Dimension: funcionamiento social

Subdimension: funcionamiento social

Fue capaz de jugar bien con otros 32 13,0
nifios

Se sintié comodo/a con otros nifios 29 12,0
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Se sintio seguro/a de si mismo/a 30 12,0
cuando estaba con otros nifios
Subtotal 91 37,0

Dimensién: funcionamiento social

Subdimensién: Problemas de conducta

Estuvo de mal genio 1,0
0,0
0,0
0,0

1,0

Estuvo agresivo/a
Estuvo quisquilloso/a, irritado/a
Estuvo enojado/a

N O O O W

Estuvo inquieto/a o impaciente
conmigo

Estuvo rebelde/desafiante conmigo 0 0,0
No pude controlar a mi hijo/a 0 0,0
Subtotal 5 2,0

Dimension: funcionamiento cognitive

Subdimensién: comunicacién

Dificultad para comprender lo que 0 0,0
otras personas decian?

Dificultad para hablar con claridad? 2,0
0,0
0,0

2,0

Dificultad para expresarse?
Dificultad para explicar lo que quiere?
Subtotal

A O O B»

Dimensién: funcionamiento emocional

Subdimensién: ansiedad

Temeroso/a 1,0
0,0
0,0

1,0

Tenso/a
Preocupado/a
Subtotal

w O = N

Subdimensidn: emociones positivas

Alegre 24 10,0
Contento/a 26 10,0
Feliz 19 8,0
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Subtotal 69 28,0

Subdimensién: vivacidad

Energético/a 23 9,0

Activo/a 25 10,0
Animado/a 29 12,0
Subtotal 77 31,0
Total 249 100,0

Nota: obtenido de la base de datos del SPSS, v22.
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Anexo 5. Evidencias fotogréaficas

Figuras: Aplicacion de instrumento y promocién de salud de temas referentes a

factores de riesgo y cuidado ambiental.
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Anexo 6. Reporte de sistema de plagio, COMPILATIO.

bt 1

4 Jniversidad Estats

%e Peninsula de Santa Elena nm Biblioteca General

UNIVERSIDAD ESTATAL PENINSULA DE SANTA ELENA
BIBLIOTECA
Formato No. BIB.0O0S

CERTIFICADO ANTIPLAGIO

La Libertad, 12 de Agosto ded 2024

En cafidad Oe butor del trabajo Oe tibulacién denominado *

Factores de Riesgo Ambientales que influyen en la Calidad de Vida del Infante de
3 a § afios. Hospital General Dr. Ledn Becerra Camacho. Milagro, 2023 ° elaborado
por la / el (las / los) estudiante (s) Melanie Carolina Zamora Merchan, egresada de |a
Carrera de Enfermeria, de la Facultad de Ciencias Sociales y de la Salud
de la Universidad Estatal Peninsula deSanta Elena. previoa la oblencidn del  titulo

de Licenciada en Enfermeria, me permito declarar que una ver analizado en &
sisterna ant plagio URKUND, luego de haber cumplido los requesimientos exigidos de
valoracion, el presenie proyecio ejecutado, e encuentra con 9% de |a valoracdon
parmitids, por consiguientes == procede a emilir &l presente informe.

Adjpunto reporie de ssmilitud.

Alentaments,

Sonnia Apolonia Santos Holguin
C.I-_1302326382
DOCENTE TUTOR

Via La Libertad - Santa Elena

biblioteca@upse edu.ec

042781738 ext. 136
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