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RESUMEN

El saneamiento bésico inadecuado, constituye un factor de riesgo que se asocia a enfermedades
infecciosas que afectan el crecimiento y desarrollo infantil. Objetivo: Determinar el efecto de la
intervencidn educativa en las practicas de saneamiento basico en madres del programa no
escolarizado de educacion inicial Pampa de Villacuri — Ica. Material y métodos: Investigacion
cuantitativa, transversal, aplicativo y pre — experimental (prueba pre y postest en un solo grupo),
con muestra de 45 madres, aplicandose la técnica de entrevista y observacional, como instrumento
una lista de cotejo validado en el contexto nacional. Resultados: En el pretest, las practicas de
saneamiento béasico fueron en mayor proporcion inadecuadas 53.3%; por dimensiones las
practicas poco adecuadas predominaron en el consumo de agua 55.6%, y las précticas inadecuadas
predominaron en la manipulacion de alimentos 44.4%, en eliminacion de excretas 62.2%, y en la
disposicién de residuos sélidos 46.7%. Al conocer los resultados del postest, se hall6 una mejora
del saneamiento bésico, evidenciandose que las madres en su mayoria presentaron practicas
adecuadas 91.1%, al igual que en las cuatro dimensiones evaluadas; en consumo de agua con
88.9%, manipulacion de alimentos 93.3%, eliminacion de excretas 97.8%, y eliminacion de
residuos sélidos 95.5%. La prueba estadistica de T de Student hall6 efecto significativo de la
intervencidn educativa en las practicas de saneamiento basico (p=0.000), al igual que en las cuatro
dimensiones (p<0.05). Conclusiones: La intervencion educativa tiene efecto significativo en las
practicas de saneamiento basico en madres del programa no escolarizado de educacion inicial

Pampa de Villacuri — Ica.

Palabras clave: Intervencion educativa, préacticas, saneamiento basico, madres.
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ABSTRACT

Inadequate basic sanitation is a risk factor associated with infectious diseases that affect child
growth and development. Objective: Determine the effect of educational intervention on basic
sanitation practices in mothers of the Pampa of Villacuri — Ica non-school initial education
program. Material and methods: Quantitative, cross-sectional, applicative and pre-experimental
research (pre- and post-test in a single group), with a sample of 45 mothers, applying the survey
interview and observation, as an instrument, an checklist validated in the national context.
Results: In the pretest, basic sanitation practices were mostly inadequate 53.3%; By dimensions,
unsuitable practices predominated in water consumption 55.6%, and inappropriate practices
predominated in food handling 44.4%, excreta disposal 62.2%, and solid waste disposal 46.7%.
Upon knowing the results of the post-test, there was an improvement in basic sanitation, showing
that the majority of mothers presented adequate practices 91.1%, as well as in the four dimensions
evaluated with water consumption 88.9%, food handling 93.3%, excreta disposal 97.8%, waste
disposal 95.5%. The Student's T statistical test found a significant effect of the educational
intervention on basic sanitation practices (p=0.000), as well as in the four dimensions (p<0.05).
Conclusions: The educational intervention has a significant effect on basic sanitation practices

in mothers of the non-school initial education program Pampa of Villacuri — Ica.

Keywords: Educational intervention, practices, basic sanitation, mothers.
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I. INTRODUCCION

El saneamiento basico, engloba aquel conjunto de actividades o acciones que se aplican en el
medio ambiente, con la finalidad de disminuir o eliminar riesgos sanitarios, evitar la
contaminacion y mejorar el nivel de salud. Existen tres pilares vitales que la poblacién debe
realizar para tener un adecuado saneamiento bésico: Consumir agua segura, eliminar

adecuadamente las excretas, y manejar eficientemente la basura o residuos sélidos (1).

Sin embargo, en diversas comunidades no se cuenta con estos servicios basicos, esto debido al
contexto social y situacion econdémica de las familias, ocasionando que exista el riesgo de contraer
infecciones por bacterias y hongos, convirtiéndose en un problema de salud publica que ocasiona
la incidencia de enfermedades transmisibles tales como la parasitosis, diarrea, intoxicaciones,
hepatitis A, anemia y disenteria, las cuales son transmitidas por el consumo de agua, higiene
deficiente y el consumo de alimentos contaminados, los cuales son més frecuentes en zonas

rurales (2).

En este contexto, una de las principales acciones de la salud publica, es brindar educacion
mediante programas o intervenciones didacticas que mejoren la capacidad de respuesta y
habilidades de la poblacion, siendo fundamental el tema en madres con nifios menores de cinco
afios, quienes estdn mas propensos a sufrir enfermedades infecciosas por un deficiente
saneamiento basico. Siendo el profesional de enfermeria, aquel que imparte educacion
personalizada a las madres para que puedan adecuar su entorno, mejoren sus condiciones de

saneamiento ambiental, y prevengan enfermedades en los nifios(as) (3).

En el contexto internacional, la publicacion realizada por la Organizacién Mundial de Salud en
2023 (OMS), explica que en el mundo el 43% de la poblacion no posee un saneamiento basico
adecuado o seguro, reportando a su vez que casi 1500 millones de individuos carecen del acceso
a servicios de desaglie y agua, lo que ocasiona que cerca de 490 millones tengan que realizar sus
deposiciones o defecar en campos abiertos y consumir agua no potable, problemas que ocasionan
la transmision de patologias tales como la disenteria, parasitos intestinales, colera y fiebre
tifoidea, de los cuales méas de un millén (89%) de las muertes se dieron por consecuencia de la

falta de higiene y de condiciones de saneamiento deficientes (4).

A nivel de Latinoamérica, la Organizacion Panamericana de Salud en 2023 (OPS), explica que el
50.8% de su poblacién no cuenta con un adecuado saneamiento basico, esto debido no solamente
por los problemas de gestién y politica publica, sino también por las acciones para mejorar las
condiciones de vida en los propios individuos. Asimismo reporta que se hubieran evitado cerca
de 800 mil muertes si las personas hubieran tenido acceso a agua y buena higiene. La falta de

inversion en servicios publicos y las practicas inadecuadas de la poblacion ante las deficiencias



en las que viven, originan el incremento de problemas de salud que deben ser abordado con la

educacion sanitaria (5).

Segun el Fondo de Naciones para la Infancia (UNICEF) en 2022, en la poblacién infantil el
saneamiento deficiente ocasiona malnutricién y otras enfermedades infecciosas que repercuten
en su desarrollo y crecimiento, en el cual millones de nifios de zonas pobres no tienen acceso a
los servicios béasicos de agua y desagtle, obligando a sus familias a utilizar letrinas comunales
inadecuadas, o defecar a cielo abierto, constituyendo un riesgo para la salud al existir la tendencia
a que las personas no manejen adecuadamente sus habitos de vida, existiendo préacticas
inadecuadas en el tratamiento de excrementos, de residuos del hogar y de higiene general (6).

En una investigacion ejecutada en el afio 2022 en Ecuador, se hallé que del 65% de nifios que
presentaron enfermedades infecciosas parasitarias, la mayoria pertenecia a viviendas con
deficiencias condiciones basicas de saneamiento, al no haber buen manejo de la basura, poco
consumo de agua hervida, y el no practicar el lavado de manos después de ir al bafio, mostrando
la importancia de educar a la poblacion para que adopte buenas conductas para la prevencién de
problemas de salud en la poblacidn infantil (7).

De igual forma en Colombia, se reporta que el 52.1% de las personas tienen inadecuados
comportamientos y condiciones de saneamiento basico, evidenciandose a su vez que el 70.7%
elimina inadecuadamente las excretas, y un 24.2% con deficiente acceso al agua potable, aunado
a problemas de alcantarillado y poca cultura para recolectar y desechar adecuadamente la basura

en el 65.5%, poniéndolos en riesgo de padecer problemas de salud de tipo infeccioso (8).

En el panorama nacional, la Superintendencia Nacional de Servicios de Saneamiento
(SUNASS), refiere que el 10% de peruanos no tiene acceso en sus hogares al agua potable, y un
23% no cuenta con el servicio de alcantarillado, afectando esta problematica a 3.3 millones en
todo el territorio nacional, con mayor predominio en zonas rurales o alejadas de la urbe, quienes
estan en riesgo de sufrir problemas de desnutricion y enfermedades diarreicas, principalmente en

la poblacion infantil (9).

Segun la Encuesta de Salud Familiar (ENDES-INEI), afirma que casi un 20% de la poblacién no
tiene fuente de agua para beber dentro de la vivienda, y casi el 30% no dispone de servicio
sanitario, sin embargo existen brechas significativas ya que en el &rea rural la tendencia a carecer
servicio de alcantarillado-desagule es de 63%, situacion que da lugar al incremento de conductas
inadecuadas de mala higiene y de eliminacién de excretas, los que se asocian con a diversas

enfermedades infecciosas (10).

El Ministerio de salud (MINSA) manifiesta en 2023 que uno de los principales factores asociados

con la anemia y otras enfermedades prevalentes en la etapa infantil, es el saneamiento basico
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inadecuado, explicando que al no contar con servicios basicos necesarios (agua, desagle), las
personas tienden a adoptar comportamientos de mala higiene y transmiten diversas bacterias que

afectan al sistema gastrointestinal con la infestacion de paréasitos y diarrea (11).

En una investigacion publicada en Lima 2023, se determind que una gran proporcion de madres
con menores de 5 afios tenia inadecuadas practicas de saneamiento, destacandose que el 69% no
lavaba los alimentos con agua segura, 32% no se lavaba las manos correctamente, y un 45% con
inadecuada eliminacién de excretas, habitos que se asociaban a la presencia de diarreas agudas,
por lo que el estudio recomendd que la poblacién debe recibir educacion sobre el tema (12).

Otro reporte realizado en Ayabaca, analiz6 aspectos principales del saneamiento basico para
prevenir la parasitosis en madres de preescolares en 2022, encontrando resultados poco
alentadores, ya que un 43.3% tenia poco adecuado lavado de manos, y el consumo de agua era
regular, asimismo la eliminacion de excretas era deficiente, los alimentos eran preparados de
forma poco adecuada. y la eliminacion de la basura era poco adecuada, situaciones que ponen en
riesgo de la transmisién de la parasitosis y otras enfermedades infecciosas (13).

También se evidencia en PerlG mediante un estudio preexperimental del 2019, que las
enfermedades infecciosas de mayor impacto en la poblacion infantil (diarreas, parasitosis y
anemia), estaban asociadas directamente con las practicas y habilidades de sus madres en aspectos
del saneamiento basico, y que la aplicacion de intervenciones educativas, mejora sus practicas en
el tema (14).

En &mbito regional y/o local, existen escasos reportes recientes sobre el saneamiento basico en
la poblacion, sin embargo, un estudio realizado en madres de nifios menores de 5 afios en Ica,
evidenci6 que un 23.1% no utilizaba el agua potable correctamente y no eliminaba adecuadamente
las excretas, observandose a su vez que un 69.2% present6 inadecuada eliminacién de residuos
solidos, conductas negativas que se estarian asociando a parasitosis intestinal en la poblacion
infantil (15).

En la localidad de Pampa de Villacuri — Ica, se pudo observar mediante visita domiciliaria que
algunos hogares presentaban deficientes condiciones de saneamiento basico con respecto al uso
del agua y en la eliminacion de la basura, situacion que motiva a plantear el presente estudio en
el Programa no escolarizado de educacion inicial, cumpliendo con el papel del profesional de
enfermeria quien en su funcion investigadora ayuda a conocer esta problematica que afecta
principalmente a la poblacién infantil. Conjuntamente con la ejecucion de una intervencion

educativa para mejorar los habitos de sus madres. Por ello se formularon las siguientes preguntas:
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Problema General: (Cudl es el efecto de la intervencion educativa en las practicas de
saneamiento basico en madres del programa no escolarizado de educacion inicial Pampa de

Villacuri — Ica?

Problemas Especificos:

PEL. ;Cudl es el efecto de la intervencion educativa en las practicas de consumo de agua en
madres del programa no escolarizado de educacion inicial Pampa de Villacuri — Ica?

PE2. ;Cudl es el efecto de la intervencion educativa en las précticas de manipulacion de alimentos
en madres del programa no escolarizado de educacion inicial Pampa de Villacuri — Ica?

PE3. ¢ Cudl es el efecto de la intervencion educativa en las précticas de eliminacion de excretas
en madres del programa no escolarizado de educacidn inicial Pampa de Villacuri — Ica?

PE4. (Cudl es el efecto de la intervencion educativa en las practicas de disposicién de residuos
s6lidos en madres del programa no escolarizado de educacion inicial Pampa de Villacuri —

Ica?

En antecedentes internacionales: Gonzéles (16) en Ecuador, tuvo por uno de sus objetivos
analizar las condiciones del saneamiento basico en madres de nifios que acudian a un Centro de
Salud en Manglaralto, afio 2022. Con método cuantitativo, descriptivo de corte transversal. En
los hallazgos como resultado, el 37% no consumia agua segura, 57% con mala eliminacion de
excretas, 31% con inadecuada eliminacién de residuos, 86% con animales intradomiciliarios en
mal cuidado, por lo que el 63% presentd malas o deficientes condiciones y practicas de
saneamiento bésico, donde se concluye que los factores sanitarios, demograficos y

socioecondmico los hacen vulnerables en su estado de salud a los nifios.

Angulo (17) en Colombia, tuvo por objetivo realizar un diagndéstico del saneamiento basico en la
poblacién de un barrio del Municipio de Tumaco, afio 2021. Fue de método cualitativo y
cuantitativo. Los resultados el 81% present6 mala o inadecuada disposicion del uso del agua.
Asimismo, el 67% tuvo inadecuado tratamiento de residuos sélidos, el 96% refiri6 que si se lava
las manos después de usar el bafio. Entre el 9% y 18% presento alto nivel de presencia de plagas
domésticas (roedores, cucarachas, etc). Concluyendo que la falta de saneamiento basico la calidad

de vida de su poblacion se ve afectada principalmente por falta de agua potable.

Vargas y Castellanos (18) en Colombia, tuvo por objetivo analizar el saneamiento basico en una
comunidad del Municipio de Castilla Nueva Meta, afio 2020. Con método de implementacion de
un plan, En los resultados, mas del 50% de los habitantes (principalmente madres) presentaban
malas practicas de saneamiento, concluyendo que el mal tratamiento de residuos solidos,
inadecuado uso del agua, incineracion a cielo abierto, e inadecuado tratamiento de agua doméstica

causa enfermedades parasitarias y proponiendo el plan se cumple las condiciones sanitarias.
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Oseguera et al (19) en Honduras, tuvo por uno de sus objetivos identificar las condiciones de
saneamiento en un municipio del departamento de El Paraiso, afio 2020. De estudio cuantitativo
de alcance descriptivo y transversal. Obteniéndose en los resultados que la eliminacion de
excretas se realizaba en campo abierto con 30.6%, y la eliminacién de basura era mayormente
mediante la quema en campo 83.3%. donde se evidencid que el hacinamiento estaba presente en
el 44.4% de hogares. Concluyendo que las viviendas tienen limitaciones en relacion con

saneamiento basico disminuyendo la calidad de vida.

Quelca y Canaza (20) en Bolivia, tuvieron por uno de sus objetivos analizar el saneamiento
bésicos y efecto de la educacion sanitaria en dos distritos de la Ciudad El Alto, afio 2019, con
método cualitativo y cuantitativo, En los hallazgos, un 66% no cuenta con servicio de agua
potable, s6lo 13% con alcantarillado, el 34% elimina deposiciones en campo abierto, 41% con
deficiente tratamiento de la basura, y 37% con inadecuado consumo de agua. Donde se concluyé

gue la promocién, educacion, sensibilizacion logra beneficios como las practicas saludables.

En Antecedentes Nacionales: Casimiro (21) en Huanuco, tuvo por objetivo analizar el
saneamiento béasico intradomiciliario en madres de nifios de 5 afios en un centro poblado, afio
2021. De estudio descriptivo; en los resultados, el 46.6% tuvo desfavorable uso del agua, 40%
desfavorable manipulacion de alimentos, y 42.2% desfavorable eliminacidn de excretas; en forma
global el saneamiento fue favorable 58.6%, y desfavorables en 41.4%; concluyendo que las

condiciones deficientes de saneamiento basico se relacionan con enfermedades gastrointestinales.

Lanaro y Ramirez (22) en lquitos, tuvieron por uno de sus objetivos analizar el efecto de la
intervencion educacional en las précticas de saneamiento de madres en una comunidad, afio 2020.
Con estudio cuantitativo de disefio analitico cuasiexperimental. En los resultados, antes de la
educacion las practicas eran negativas con 66.3%, sin embargo, en el postest, la mayoria presentd
practicas positivas 0 adecuadas con 76.7%, siendo significativo (p=0.000). finalmente se

concluye que la intervencidn es positiva en el conocimiento y practicas de saneamiento basico.

Pacahuala (23) en Chanchamayo, tuvieron por uno de sus objetivos analizar el efecto de una
educacion sanitaria en las condiciones de saneamiento basico en Pampa del Carmen, afio 2020.
Tipo de investigacion fue descriptiva correlacional, como resultado la educacion mejord
significativamente el saneamiento basico, ya que en forma global las condiciones de saneamiento
basico fueron regulares y malas antes de aplicar la educacion (33%), mejorandose en postest a
nivel bueno (55%). En conclusién, se incrementaron sus conocimientos mejorando sus

condiciones sanitarias y consigo mismo el cuidado de su salud.

Céliz (24) en Moyobamba, tuvo por objetivo analizar el saneamiento basico en familias de la

localidad de Shucshuyacu, afio 2020. Tipo de investigacion fue bésica correlacional, como
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resultados, el abastecimiento de agua potable era bueno 45.2%, el tratamiento de aguas residuales
y excretas fue bueno 40%, la disposicion de residuos sélidos buena 36.5%. En forma global las
condiciones de saneamiento practicadas eran buenas en 40.4%, 37.83% practicas malas y 12.6%
regulares. Concluyendo que un deficiente saneamiento béasico se relaciona con prevalencia de

enfermedades gastrointestinales.

Cruz (25) en Huanuco, tuvo por uno de sus objetivos analizar las practicas de saneamiento basico
en madres de nifios preescolares, afio 2019. De método observacional, transversal, en los
hallazgos, las practicas fueron poco adecuadas 70%, inadecuada 17%, y Unicamente el 13%
obtuvo nivel adecuado. Por dimensiones se hall6 nivel poco adecuado en el consumo de agua
71%, manipulacién de alimentos 71%, eliminacion de excretas 73%, y disposicion de residuos
solidos 66%. Como conclusién el saneamiento basico poco adecuadas existe la presencia de

enfermedades gastrointestinales en los nifios,

Castafieda y Castafieda (26) en Trujillo, tuvieron por objetivo aplicar un programa educativo para
mejorar las conductas de saneamiento basico en familias de un Centro Poblado en Alto Trujillo,
afio 2019. El disefio de investigacion fue aplicado de disefio preexperimental. En los resultados
las conductas de saneamiento en el pretest obtuvieron un puntaje global de 14.2 puntos,
incrementandose en el postest a 23.5 puntos con nivel adecuado, existiendo una mejora
significativa (p=0.000). finalmente se concluye que la efectividad del programa educativo mejoro
en sus conductas saludables altamente significativo (p<0.01).

En Antecedentes Regionales: Munarriz (27) en Ica, tuvo por uno de sus objetivos identificar el
saneamiento basico en familias del distrito de Salas — Guadalupe, afio 2023. Con un disefio
descriptivo, participaron 76 individuos mediante técnica de encuestado. En los resultados, la
mayoria refirié que el agua era muchas veces utilizada de forma apropiada 50%, la disposicién
de excretas en el distrito era muchas algunas veces eficiente 52.6%, el manejo de residuos solo
era adecuado muchas veces 60.5%, existiendo también una frecuente cultura de reciclaje 72.4%.

Se concluy6 que un cambio positivo en la promocién genera un impacto en el saneamiento basico.

Quispe (28) en Ica, tuvo por uno de sus objetivos analizar los determinantes socioambientales en
pobladores de la localidad de Cachiche, afio 2021. Con método cuantitativo no experimental,
descriptivo. En los hallazgos, el 86% afirmoé que no tiene servicio de agua potable, el 25% carece
de sistema de desagie, el 46% afirmd que el sistema de desaglie no es Optimo, y el 100%
manifesto que el carro recolector no recoge la basura. La limpieza de la casa fue deficiente en el

14%, se concluye que la falta de saneamiento basico existe la presencia de vectores.

Marcos et al (29) en Ica, tuvo por uno de sus objetivos analizar aspectos del saneamiento basico
en madres con nifios en el Hospital Regional, afio 2021. Estudio cuantitativo, descriptivo y

transversal, como resultado, un 50% de madres no lavaba adecuadamente las manos, y un 37%
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presento incorrecta manipulacion de alimentos. EI 32% poco adecuado consumo de agua segura.
La eliminacion de residuos sélidos fue inadecuada 41%, y 24% con poco adecuado servicio de

desague.

Vasquez (30) en Ica, tuvo por uno de sus objetivos analizar los factores de riesgo de saneamiento
béasico en la prevencion de enfermedades diarreicas de nifios menores de 5 afios del cercado de la
ciudad, afo 2021. El disefio fue descriptivo y cuantitativo, participando 40 familias con nifios
menores de cinco afios, obteniéndose en los resultados que el saneamiento basico practicado fue
de nivel bajo o inadecuado en el 80%, encontrdndose también que la higiene de la vivienda fue
de nivel alto 90%. Finalmente se concluyo que existe factores de riesgo sociodemograficos en los

niveles de conocimiento que se relacionan con enfermedades gastrointestinales en los nifios.

Candela (31) en Chincha, tuvo por objetivo analizar los habitos de saneamiento basicos en madres
de un asentamiento humano del Distrito de Pueblo Nuevo, afio 2019. Fue un estudio no
experimental, descriptivo. En los hallazgos, las practicas fueron buenas en el 60%, sin embargo,
un 37.6% present6 nivel regular, y 2.4% en grado malo. Asimismo, manifiesta que los habitos de

saneamiento son mejores en las mujeres con mayor nivel de estudio y con mayor edad.

Justificacion Social: Esta investigacion se desarrolla en el marco de la salud publica,
considerando que la poblacién infantil se encuentra con mayor riesgo de sufrir enfermedades
infecciosas debido a las inadecuadas condiciones y conductas que realizan sus cuidadoras con
respecto al saneamiento bésico, ya que la problematica anteriormente descrita confirma que los
casos de parasitosis y diarreas agudas se relacionan con un deficiente saneamiento basico. En este
contexto es fundamental conocer a precisién esta problematica con el analisis de la capacidad que
tienen las madres para cuidar al nifio en estos aspectos, para de esta forma aplicar una intervencion
educativa que permita una mejor actitud y comportamiento positivo en la eliminacion de excretas,
del consumo del agua, de la eliminacion de residuos, y de la correcta higiene y manipulacion de

alimentos, lo que permitiré reducir los casos de infecciones en la poblacion infantil y en general.

Justificacion Tedrica: Al ejecutar el presente estudio, se logré mostrar diversas teorias,
postulados o bases cientificas que detallen a precisién la problematica del saneamiento basico en
la poblacidn, enriqueciendo el tema para su mejor comprension en el medio social donde se
ejecutd. Asimismo, se muestra un nuevo conocimiento con los hallazgos obtenidos, sirviendo de

remanente tedrico para otros investigadores.

Justificacion Metodolégica: Los procedimientos metodolégicos mostrados en este estudio,
serviran de modelo para la ejecucion de otros analisis en el contexto nacional e internacional, ya
que se detalla procedimientos estandarizados, técnicas para el recojo de la informacion, e

instrumentos apropiados que permitan conocer la problematica de las practicas maternas en el
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saneamiento ambiental y el efecto que tendra el aplicar la intervencion educativa, comprobandose

con pruebas estadisticas.

Justificacion Practica: Los resultados obtenidos en la investigacion, muestran precision el nivel
de préacticas de las madres sobre el saneamiento que realizan en sus hogares, permitiendo a la
investigadora que ejecute una intervencion educativa con contenido didactico e interactivo para
mejorar las habilidades de las madres. Finalmente, como conclusiones y recomendaciones para
seguir mejorando las habilidades de las madres para un adecuado saneamiento basico en la

prevencion de patologias infecciosas se debe continuar con intervenciones sanitarias.

La importancia del presente estudio cobra gran relevancia, ya que una de las funciones del
profesional de enfermeria es aplicar estrategias educativas para mejorar el conocimiento y
habilidad de la poblacion, siendo un tema que se enmarca dentro de la prevencién primaria de las
enfermedades infecciosas y de mejor calidad de vida en la poblacién infantil y general con el
fortalecimiento de las habilidades de las mujeres para mantener una buena higiene y saneamiento

en el hogar.

Objetivo General:

Determinar el efecto de la intervencion educativa en las practicas de saneamiento basico en
madres del programa no escolarizado de educacidn inicial Pampa de Villacuri — Ica.

Objetivos Especificos:

OEL. Identificar el efecto de la intervencion educativa en las practicas de consumo de agua en
madres del programa no escolarizado de educacion inicial Pampa de Villacuri — Ica.

OE2. Identificar el efecto de la intervencién educativa en las practicas de manipulacién de
alimentos en madres del programa no escolarizado de educacion inicial Pampa de Villacuri — Ica.
OE3. Identificar el efecto de la intervencion educativa en las practicas de eliminacion de excretas
en madres del programa no escolarizado de educacion inicial Pampa de Villacuri — Ica.

OE4. Identificar el efecto de la intervencidn educativa en las practicas de disposicion de residuos

solidos en madres del programa no escolarizado de educacién inicial Pampa de Villacuri — Ica.

El estudio se estructur6 en 8 capitulos, en el capitulo | los aspectos principales de la introduccién
(problema, interrogantes, antecedentes, justificacion y objetivos), para posteriormente en el
capitulo Il la metodologia correspondiente. En el capitulo 111 se sefialan los hallazgos estadisticos,
y en el capitulo 1V se redact6 la discusion en base a antecedentes. En el capitulo V y VI se
describieron las conclusiones y recomendaciones, para finalmente en el capitulo VII 'y VIII
describir las referencias bibliograficas segun norma Vancouver, y anexos en donde se identifica
la matriz de consistencia, operacionalizacién de variables, instrumento de recojo de datos,
consentimiento informado, gréficos estadisticos, base de datos, documento de autorizacion,

evidencia fotogréfica de ejecucion del estudio y por ultimo disefio de la intervencion educativa.
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Il. ESTRATEGIA METODOLOGICA

2.1. Tipo, Nivel, Disefio de Investigacion.

Tipo de investigacion: Es transversal y de naturaleza cuantitativa. Considerando que los datos
fueron recogidos en un periodo de tiempo corto y en el mismo grupo, a su vez los resultados se
muestran mediante analisis numérico, aplicando técnicas estadisticas que permitieron conocer las

caracteristicas de las variables analizadas (32).

Nivel de investigacion: Tuvo un nivel aplicativo, ya que se aplic6 un estimulo para mejorar una
realidad y abordar un problema. En este contexto, el estudio ejecutd una intervencion educativa
para mejorar las précticas de saneamiento basico en las madres (33).

Disefio de investigacién: Correspondié el disefio pre - experimental, el cual consisti6 en utilizar
un solo grupo de participantes, con la finalidad analizar sus practicas en un primer momento
(pretest), para posteriormente aplicar el estimulo (intervencion educativa), y finalmente volver a

analizar las précticas (postest) evidenciando si hubo efecto significativo (34).

2.2. Poblacion y muestra.

Poblacion:

Conformado por todas las madres del programa no escolarizado de Educacién Inicial Pampa de
Villacuri de Ica, las cuales hacen un total de 45 madres de preescolares divididos en tres salones:
Regalitos de Dios (17 madres), El Oasis (15 madres), y Mi Casita en el Edén (13 madres).

Muestra:

Considerando que la poblacion es pequefia pero aceptable para ser ejecutada, el presente estudio
aplicé la técnica de muestreo no probabilistico y segun el tamafio censal, es decir que se integrd
a toda la poblacion para su participacion. En total 45 madres. Sin embargo, se tomé en considerar

algunos criterios de seleccion por si alguna de las madres no deseaba participar:

Criterios de Inclusion:
» Madres mayores de edad (18 a mas afios)

» Madres que aceptaron participar voluntaria.

Criterios de exclusion:
» Madres menores de edad (<18 afios).
+ Madres que no quisieron firmar el consentimiento informado

» Madres ausentes en el momento de ejecutar el estudio.
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2.3. Técnicas de recoleccién de datos.

Se empled la técnica de “entrevista” y “observacion”. Estos procedimientos consistieron en
preguntar sobre sus datos sociodemograficos, y observacion directa las practicas de saneamiento
béasico antes y después de aplicar la intervencion educativa, consignando la informacién en una
lista de cotejo. Los pasos para su aplicacion fueron los siguientes:

e Solicitud a la coordinadora del programa no escolarizado de Educacién Inicial Pampa de

Villacuri de Ica, obteniendo el permiso correspondiente para su ejecucion.

¢ Coordinacién con madres para fijar fecha de recojo de informacién y la intervencion educativa.
e La entrevista y observacion se realizo antes de ejecutar la intervencion educativa (pretest).

e En cuanto a las actividades de intervencion educativa, se realizé en 2 sesiones educativas:

Primera sesion educativa se realiz6 en el mes de junio del 2024 de manera grupal con todas las
madres, utilizando material expositivo (ppt) sobre las 4 dimensiones con duracion de 20 minutos
en cada una de ellas, luego de resolver las inquietudes de las mamas se procedid a realizar una
recreacion dinamica, donde consistio que formaran grupos entre ellas y de manera interactiva
relacionaron frases con imagenes segun lo expuesto en la sesién educativa, cuando finalizaron

la dindmica se fue reforzando algunas debilidades encontradas en cada grupo. (Ver Anexo 9).

Segunda sesion educativa se realizé en el mes de octubre del 2024 de manera personalizada en
sus hogares, algunas de ellas con participacion con toda la familia, al finalizar se realizé la
demostracion y se fue reforzando algunas debilidades, Posteriormente se realizd visitas

domiciliarias verificando las practicas de las madres.

e Después de ejecutar la intervencion educativa se realizo el postest finales del mes de octubre
2024.

2.4. Instrumentos de recojo de datos

Como instrumento se utilizo una lista de cotejo, el cual estuvo estructurado de la siguiente forma
a) Datos generales:

Conteniendo 5 items: Edad, nivel educativo, estado civil, ocupacién y lugar de procedencia.

b) Evaluacion de practicas de saneamiento basico:
Lista de cotejo de origen nacional, elaborado por Cruz (25) en 2019, el cual mide las précticas

maternas sobre saneamiento basico en el hogar. A continuacion, se detalla sus caracteristicas:

e Estructura: Conformado de 24 preguntas en 4 dimensiones: Practicas de consumo de agua
(items del 1 al 6), practicas de manipulacion de alimentos (items del 7 al 12), practicas de
eliminacion de excretas (items del 13 al 18), y practicas de disposicidn de residuos sélidos (items
del 19 al 24).
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¢ Validez: Cruz (25) realiz6 la validez de la lista de cotejo mediante analisis de contenido, en el
cual participaron 3 expertos en el tema, obteniendo un valor en la prueba de V. de Aiken de
100% de aceptacion.

¢ Confiabilidad: De igual forma Cruz (25) calcul6 la confiabilidad de este instrumento, aplicando

una prueba piloto con 10 madres, obteniéndose mediante Kuder Richardson un valor de 0.81.
e Alternativas de respuestas: De forma dicotémica: Si (1 punto) y No (0 puntos)

o Niveles y puntajes: Especificado por Cruz (11) en tres niveles, y los puntajes estan

determinados segun técnica de intervalo (proporciones iguales en cada nivel):

Inadecuadas  Poco adecuadas Adecuadas
Précticas de forma global: 0-8 pts 9-16 pts. 17-24 pts.
D1.Consumo de agua 0-2 pts. 3-4 pts. 5-6 pts.
D2.Manipulacién de alimentos 0-2 pts. 3-4 pts. 5-6 pts.
D3.Eliminacién de excretas 0-2 pts. 3-4 pts. 5-6 pts.
D4.Disposicion residuos 0-2 pts. 3-4 pts. 5-6 pts.

2.5. Técnicas de procesamiento - analisis de informacion.

Técnicas de procesamiento.

Al culminar la lista de cotejo se procedio a realizar el ordenado de respuestas, en este sentido se
sistematizd cada alternativa mediante la técnica de “codificacion”, el cual consistié en asignar de
forma correspondiente un nimero arabigo ascendente, para finalmente ser guardados en una

sébana de datos con el programa especializado Excel 2021.

La segunda técnica de procesamiento fue el “analisis estadistico”, es decir que los datos
codificados se llevaron a tratamiento en el programa especializado SPSS 27 en su licencia libre,
logrando obtener resultados vitales en base a los objetivos, obteniendo frecuencias y porcentajes

que fueron consignados en graficos y tablas.

Analisis de la informacion.

De forma inicial se hizo el andlisis cuantitativo, el cual consistié en obtener las frecuencias —
porcentajes de la variable “practicas de saneamiento basico”, segun los dos momentos del disefio
pre — experimental (pre y postest), los que se consignaron en tablas y graficos estadisticos.
Posteriormente se analizé la efectividad de la intervencidon educativa mediante la prueba
estadistica de T de Student (t), considerandose el anélisis de muestras emparejadas, siendo el
grado de confianza de 95%, y comprobandose las hipdtesis de investigacion si el resultado de la

prueba estadistica obtuvo un valor en la significancia bilateral (p) menor que 0.05.
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I1l. RESULTADOS

Tabla 1. Datos generales de las madres del programa no escolarizado de educacién

inicial, Pampa de Villacuri - Ica

Datos generales N° %
18-19 afos 2 4.4%
20-23 afios 10 22.2%
24-26 afos 14 31.1%
27-29 afnos 6 13.3%
Edad .
30-32 afios 11.2%
33-35 afios 4 8.9%
36 a mas afios 4 8.9%
Total 45  100.0%
Primaria 8 17.8%
Nivel Secundaria 33 73.3%
Educativo Superior 4 8.9%
Total 45  100.0%
Soltera 14 31.1%
Estado Civil Casada 9 20.0%
Conviviente 22 48.9%
Total 45  100.0%
Estudiante 1 2.2%
Ama de casa 25 55.6%
Ocupacién Trabajo dependiente 17 37.8%
Trabajo independiente 2 4.4%
Total 45  100.0%
Costa 10 22.2%
Lugar de Sierra 23 51.1%
origen Selva 12 26.7%
Total 45  100.0%

Fuente: Instrumento de recojo de datos

Interpretacion:

Segun datos generales de las madres, la mayoria tiene edades entre los 24-26 afios con

31.1%, de nivel educativo secundaria 73.3%, estado civil conviviente 48.9%, ocupacion

ama de casa 55.6%, y lugar de origen la sierra 51.1%.
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Tabla 2. Efecto de la intervencion educativa en las practicas de saneamiento basico, en

madres del programa no escolarizado de educacién inicial, Pampa de Villacuri — Ica

Practicas de saneamiento Pretest Postest
basico N° % N° %
Adecuadas 7 15.6% 41 91.1%
Poco adecuadas 14 31.1% 3 6.7%
Inadecuadas 24 53.3% 1 2.2%
Total 45 100.0% 45 100.0%

Fuente: Instrumento de recojo de datos

Interpretacion:

Se observa en el pretest (antes de ejecutar la intervencidn educativa), que la mayoria de las madres

presento inadecuadas practicas de saneamiento basico 53.3%, seguido de poco adecuadas 31.1%

y adecuadas en el 15.6%.

En el postest (después de la intervencion educativa), las practicas de saneamiento basico fueron

adecuadas en la mayoria de madres 91.1%, seguido de poco adecuadas 6.7%, e inadecuadas

Unicamente en el 2.2%.
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Tabla 3. Efecto de la intervencidn educativa en las practicas de consumo de agua, en

madres del programa no escolarizado de educacién inicial, Pampa de Villacuri — Ica

Practicas de consumo de Pretest Postest
agua N° % N° %
Adecuadas 2 4.4% 40 88.9%
Poco adecuadas 25 55.6% 4 8.9%
Inadecuadas 18 40.0% 1 2.2%
Total 45 100.0% 45 100.0%

Fuente: Instrumento de recojo de datos

Interpretacion:

Se observa en el pretest (antes de ejecutar la intervencion educativa), que la mayoria de las madres

presento practicas de consumo de agua poco adecuadas 55.6%, seguido de inadecuadas 40.0%, y

adecuadas en el 4.4%.

En el postest (después de la intervencién educativa), las practicas del consumo de agua fueron

adecuadas en la mayoria de madres 88.9%, seguido de poco adecuadas 8.9%, e inadecuadas

Unicamente en el 2.2%.
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Tabla 4. Efecto de la intervencion educativa en las practicas de manipulacion de
alimentos, en madres del programa no escolarizado de educacion inicial, Pampa de

Villacuri — Ica

Practicas de Pretest Postest
manipulacion de N° % N° %
alimentos
Adecuadas 16 35.6% 42 93.3%
Poco adecuadas 9 20.0% 3 6.7%
Inadecuadas 20 44.4% 0 0.0%
Total 45 100.0% 45 100.0%

Fuente: Instrumento de recojo de datos

Interpretacion:

Se observa en el pretest (antes de ejecutar la intervencion educativa), que la mayoria de las madres
presentd inadecuadas précticas de manipulacion de alimentos 44.4%, seguido de adecuadas en

35.6%, y poco adecuadas en el 20.0%.

En el postest (después de la intervencién educativa), la mayoria de las madres demostré adecuadas

practicas de manipulacién de alimentos 93.3%, seguido de poco adecuadas en el 6.7%.
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Tabla 5. Efecto de la intervencion educativa en las practicas de eliminacion de excretas, en

madres del programa no escolarizado de educacién inicial, Pampa de Villacuri — Ica

Practicas de eliminacion Pretest Postest
de excretas N° % N° %
Adecuadas 1 2.2% 44 97.8%
Poco adecuadas 16 35.6% 1 2.2%
Inadecuadas 28 62.2% 0 0.0%
Total 45 100.0% 45 100.0%

Fuente: Instrumento de recojo de datos

Interpretacion:

Se observa en el pretest (antes de ejecutar la intervencion educativa), que la mayoria de las madres
presento inadecuadas practicas de eliminacidn de excretas 62.2%, seguido de poco adecuadas en

35.6%, y adecuadas en el 2.2%.

En el postest (después de la intervencion educativa), la mayoria de las madres demostr6 adecuadas

practicas de eliminacion de excretas 97.8%, seguido de poco adecuadas 2.2%.
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Tabla 6. Efecto de la intervencion educativa en las practicas de disposicion de residuos

solidos, en madres del programa no escolarizado de educacion inicial, Pampa de Villacuri

—lca
Préacticas de disposicion Pretest Postest
de residuos solidos N° % N° %
Adecuadas 8 17.8% 43 95.5%
Poco adecuadas 16 35.6% 2 4.5%
Inadecuadas 21 46.7% 0 0.0%
45 100.0% 45 100.0%

Interpretacion:

Fuente: Instrumento de recojo de datos

Se observa en el pretest (antes de ejecutar la intervencion educativa), que la mayoria de las madres

presentd inadecuadas practicas en la disposicion de residuos sélidos 46.7%, seguido de poco

adecuadas en 35.6%, y adecuadas en el 17.8%.

En el postest (después de la intervencion educativa), la mayoria de las madres demostr6 adecuadas

practicas en la disposicidn de residuos sélidos 95.5%, seguido de poco adecuadas en 4.5%.
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COMPROBACION DE HIPOTESIS GENERAL

Enunciado de la hipdtesis:
HA. La intervencion educativa tiene efecto significativo en las practicas de saneamiento basico
en madres del programa no escolarizado de educacion inicial Pampa de Villacuri — Ica.

HO. La intervencidn educativa no tiene efecto significativo en las practicas de saneamiento basico

en madres del programa no escolarizado de educacién inicial Pampa de Villacuri — Ica.

Parémetros estadisticos:

N = 45 madres.

Prueba estadistica: T de Student (t), con 95% de confianza en muestras emparejadas.
Decision estadistica: Si la significancia bilateral (p) es < 0.05, se acepta HA.

Resultado:

Tabla 7. Prueba de hipotesis del efecto de la intervencion educativa en las préacticas de
saneamiento basico en madres del programa no escolarizado de educacion inicial, Pampa

de Villacuri - Ica

Estadisticas de muestras emparejadas
Desviaciéon ~ Media de error

Media N estandar estandar
Par 1 PRETEST Global 7,4556 45 413717 0,61673
POSTEST Global 18,3309 45 3,17392 0,47314

Prueba de muestras emparejadas

Diferencias emparejadas T o] (biISa It%.ral)
Media 95% confianza de la

Media DS ! diferencia

de ES Inferior ~ Superior

PRETEST Global -

POSTEST Global 9,83333 4,93319 0,73540 7,21543 4,25124 8,506 44 0,000

Interpretacion:

Los resultados de la prueba de T de Student (t) muestran que en el pretest las practicas de
saneamiento basico obtuvieron un promedio aritmético de 7.45 puntos (nivel inadecuado), sin
embargo, en el postest se elevo a 18.33 puntos (nivel adecuado), encontrandose a su vez un
coeficiente t = 8.506, y una significancia bilateral entre las muestras emparejadas de p = 0.000.
Estos resultados muestran que existe un efecto significativo de la intervencién educativa en las
practicas de saneamiento basico de las madres. Por ello, se acepta la hip6tesis alterna de

investigacion (HA).
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COMPROBACION DE HIPOTESIS ESPECIFICA 1

Enunciado de la hipdtesis:
HAL. La intervencion educativa tiene efecto significativo en las practicas de consumo de agua en
madres del programa no escolarizado de educacion inicial Pampa de Villacuri — Ica.

HO. La intervencion educativa no tiene efecto significativo en las précticas de consumo de agua

en madres del programa no escolarizado de educacién inicial Pampa de Villacuri — Ica.

Parémetros estadisticos:

N = 45 madres.

Prueba estadistica: T de Student (t), con 95% de confianza en muestras emparejadas.
Decision estadistica: Si la significancia bilateral (p) es < 0.05, se acepta HAL.

Resultado:

Tabla 8. Prueba de hipotesis del efecto de la intervencion educativa en las préacticas de
consumo de agua en madres del programa no escolarizado de educacion inicial, Pampa de

Villacuri - Ica

Estadisticas de muestras emparejadas
Desviacién ~ Media de error

Media N estandar estandar
Par 1 PRETEST DM1 3,8667 45 1,05744 0,15763
POSTEST DM1 5,9000 45 1,22474 0,18257

Prueba de muestras emparejadas

Diferencias emparejadas T o] (biISa It%.ral)
Media 95% confianza de la
Media DS de ES diferencia

Inferior ~ Superior

PRETEST DM1 -

POSTEST DM1. 1,4666 1,60397 0,23911 1,94855 0,98478 5245 44 0.001

Interpretacion:

Los resultados de la prueba de T de Student (t) muestran que en el pretest las précticas de consumo
de agua obtuvieron un promedio aritmético de 3.86 puntos (nivel poco adecuado), sin embargo,
en el postest se elevé a 5.90 puntos (nivel adecuado), encontrandose a su vez un coeficiente t =
5.245, y una significancia bilateral entre las muestras emparejadas de p = 0.001. Estos resultados
muestran que existe un efecto significativo de la intervencion educativa en las practicas de

consumo de agua de las madres. Por ello, se acepta la hipdtesis alterna de investigacion (HAL).
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COMPROBACION DE HIPOTESIS ESPECIFICA 2

Enunciado de la hipdtesis:
HAZ2. La intervencién educativa tiene efecto significativo en las practicas de manipulacion de
alimentos en madres del programa no escolarizado de educacion inicial Pampa de Villacuri — Ica.

HO. La intervencién educativa no tiene efecto significativo en las practicas de manipulacion de

alimentos en madres del programa no escolarizado de educacion inicial Pampa de Villacuri — Ica.

Parémetros estadisticos:

N = 45 madres.

Prueba estadistica: T de Student (t), con 95% de confianza en muestras emparejadas.
Decision estadistica: Si la significancia bilateral (p) es < 0.05, se acepta HA2.

Resultado:

Tabla 9. Prueba de hipotesis del efecto de la intervencion educativa en las préacticas de
manipulacion de alimentos en madres del programa no escolarizado de educacion inicial,

Pampa de Villacuri - Ica

Estadisticas de muestras emparejadas
Desviacién ~ Media de error

Media N estandar estandar
Par 1 PRETEST DM2 2.0667 45 1.48324 0.22111
POSTEST DM2 5.9722 45 1.13618 0.16937

Prueba de muestras emparejadas

Diferencias emparejadas t o] (biISa It%.ral)
Medi 95% confianza de la
Media DS edia diferencia
de ES

Inferior ~ Superior

PRETEST DM2 -

POSTEST DM?2 3.6666 1.81659 0.27080 2.01243 0.92090 6.696 44 0.000

Interpretacion:

Los resultados de la prueba de T de Student (t) muestran que en el pretest las practicas de
manipulacion de alimentos obtuvieron un promedio aritmético de 2.06 puntos (nivel inadecuado),
sin embargo, en el postest se elevd a 5.97 puntos (nivel adecuado), encontrdndose un coeficiente
t = 6.696, y una significancia bilateral entre las muestras emparejadas de p = 0.000. Estos
resultados muestran que existe un efecto significativo de la intervencion educativa en las practicas

de manipulacién de alimentos. Por ello, se acepta la hipodtesis alterna de investigacion (HA?2).
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COMPROBACION DE HIPOTESIS ESPECIFICA 3

Enunciado de la hipdtesis:
HAS3. La intervencion educativa tiene efecto significativo en las précticas de eliminacion de
excretas en madres del programa no escolarizado de educacion inicial Pampa de Villacuri — Ica.

HO. La intervencidn educativa no tiene efecto significativo en las practicas de eliminacion de

excretas en madres del programa no escolarizado de educacién inicial Pampa de Villacuri — Ica.

Parémetros estadisticos:

N = 45 madres.

Prueba estadistica: T de Student (t), con 95% de confianza en muestras emparejadas.
Decision estadistica: Si la significancia bilateral (p) es < 0.05, se acepta HA3.

Resultado:

Tabla 10. Prueba de hipétesis del efecto de la intervencion educativa en las préacticas de
eliminacion de excretas en madres del programa no escolarizado de educacion inicial,

Pampa de Villacuri - Ica

Estadisticas de muestras emparejadas
Desviacién ~ Media de error

Media N estandar estandar
Par 1 PRETEST DM3 2.1222 45 1.05505 0.15728
POSTEST DM3 5.8876 45 1.17722 0.17549

Prueba de muestras emparejadas

Diferencias emparejadas t o] (biISa It%.ral)
Media 95% confianza de la

Media DS ! diferencia

de ES Inferior ~ Superior

PRETEST DM3 -

POSTEST DM3 3.4556  1.49173 0.22237 2..60372 1.70739 10.443 44 0.000

Interpretacion:

Los resultados de la prueba de T de Student muestran que en el pretest las précticas de eliminacion
de excretas obtuvieron un promedio aritmético de 2.12 puntos (nivel inadecuado), sin embargo,
en el postest se elevd a 5.88 puntos (nivel adecuado), encontrdndose un coeficiente t = 10.443, y
una significancia bilateral entre las muestras emparejadas de p = 0.000. Estos resultados muestran
que existe un efecto significativo de la intervencién educativa en las practicas de eliminacion de

excretas en las madres. Por ello, se acepta la hipétesis alterna de investigacion (HA3).
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COMPROBACION DE HIPOTESIS ESPECIFICA 4

Enunciado de la hipdtesis:
HAA4. La intervencion educativa tiene efecto significativo en las practicas de disposicion de
residuos solidos en madres del programa no escolarizado de educacion inicial Pampa de Villacuri

—lca.

HO. La intervencion educativa no tiene efecto significativo en las précticas de disposicion de
residuos solidos en madres del programa no escolarizado de educacion inicial Pampa de Villacuri

—lca.

Parémetros estadisticos:

N = 45 madres.

Prueba estadistica: T de Student (t), con 95% de confianza en muestras emparejadas.
Decision estadistica: Si la significancia bilateral (p) es < 0.05, se acepta HA4.

Resultado:

Tabla 11. Prueba de hipétesis del efecto de la intervencion educativa en las préacticas de
disposicién de residuos solidos en madres del programa no escolarizado de educacion
inicial, Pampa de Villacuri — Ica

Estadisticas de muestras emparejadas
Desviacion ~ Media de error

Media N estandar estandar
Par1 PRETEST DM4 2.1444 45 1.42949 0.21310
POSTEST DM4 5.994 45 1.19764 0.17853

Prueba de muestras emparejadas

Diferencias emparejadas t o] (biISa It%.ral)
Medi 95% confianza de la

Media DS edia diferencia

de ES Inferior ~ Superior

PRETEST DM4 -

POSTEST DM4 3.4112 1.85402 0.27638 2.26812 1.15410 7.225 44 0.000

Interpretacion:

Los resultados de la prueba de T de Student muestran que en el pretest las practicas de disposicion
de residuos solidos obtuvieron un promedio aritmético de 2.14 puntos (nivel inadecuado), sin
embargo, en el postest se elevo a 5.994 puntos (nivel adecuado), encontrandose a su vez un
coeficiente t = 7.225, y una significancia bilateral entre las muestras emparejadas de p = 0.000.
Estos resultados muestran que existe un efecto significativo de la intervencién educativa en las
précticas de disposicion de residuos solidos de las madres. Por ello, se acepta la hip6tesis alterna
de investigacién (HA4).
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IV. DISCUSION

El analizar los aspectos del saneamiento basico, constituye un tema vital para prevenir
enfermedades en la poblacién infantil y en general, considerando que las inadecuadas o
deficientes practicas conllevan a un mayor riesgo de sufrir enfermedades infecciosas tales como

la diarrea, el célera, disenteria, parasitosis, anemia, gastroenteritis, entre otros.

Por ello el presente estudio aplicé una intervencion educativa, con la finalidad de conocer si esta
estrategia de promocién de la salud mejoraba las habilidades de las madres de los nifios
preescolares que acuden al programa no escolarizado de educacion inicial, Pampa de Villacuri —
Ica, obteniéndose en el analisis global que las précticas de saneamiento basico en el pretest (antes
de la intervencion educativa) era con mayor predominio inadecuadas con 53.3%, panorama
negativo que pone en riesgo la salud de los infantes, siendo este resultado coincidente en el
contexto internacional con el estudio de Gonzales, quien hallé en Ecuador que la mayoria de
madres presentaba practicas y condiciones de saneamiento basico en un nivel malo o deficiente
63% (16), siendo también semejante con Vargas y Castellanos en Colombia, reportando esta
problemética en mas del 50% (18). En el contexto nacional también existen investigaciones que
confirman este panorama, asi se tiene a Lanaro y Ramirez, quienes encontraron que las practicas
de saneamiento en madres de lquitos eran negativo o inadecuado 66.3% (22). Sin embargo, otros
estudios difieren con esta realidad, afirmandose que las practicas de saneamiento son buenas o

adecuadas segun Casimiro en Huanuco 58.6% (21) y Célis en Moyobamba 40.4% (24).

Posteriormente se ejecutd la intervencién educativa con el uso de material didactico (ppt,
recreacion dindmica; rotafolios), resultando en el postest un mejoramiento evidente del
saneamiento basico, ya que la mayoria de las madres presentd practicas adecuadas con 91.1%,
situacion que denota la importancia de ejecutar estrategias didacticas por parte del profesional de
enfermeria, con la finalidad de mejorar las conductas sobre el tema para prevenir enfermedades
infecciosas. Asimismo, se comprobd la efectividad mediante la prueba estadistica de T de Student,
encontrandose un resultado significativo (p=0.000). Esto fue confirmado por Lanaro y Ramirez,
quienes también encontraron efectividad de la intervencion educativa sobre saneamiento
impartido a madres de lquitos, resultando un nivel positivo o adecuado 76.7%, p=0.000 (22). De
igual forma Castafieda y Castafieda respaldan este resultado, ya que, al implementar un
programa educativo sobre saneamiento basico en Trujillo, la mayoria elevo sus practicas a un

nivel adecuado, siendo significativo (p=0.000) (26).
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Prosiguiendo con la discusion segun dimensiones, se analiz6 el consumo de agua, encontrdndose
en el pretest que en mayor proporcion las madres tuvieron practicas poco adecuadas con 55.6%,
en el cual existia pocas conductas dirigidas a hervir el agua, o a desinfectarlo con el empleo de
gotas de lejia; asimismo la mayoria refirid que almacenaban el agua por largo tiempo en
recipientes y al momento de la recepcion de agua las mangueras de las cisternas en algunas
ocasiones se ensuciaban con arena, aspectos que tienden a ocasionar la infeccion por paréasitos y
la incidencia de gastroenteritis por la bacteria Helicobacter pylori. Esta situacion fue corroborada
por Cruz, quien hall6 en Huanuco que las madres en su mayoria tenian practicas poco adecuadas
en el consumo del agua 71% (25), al igual que Marcos et al en Ica con 32% (29). Sin embargo,
otros estudios se contraponen a este hallazgo, al afirmar que el consumo de agua en las madres es
inadecuado o deficiente, tales como Gonzales en Ecuador 37% (16), Angulo en Colombia 81%
(17) y Casimiro en Huanuco 46.6% (21).

Al aplicar la intervencién educativa, se confirmé en el postest que el consumo de agua fue
mejorado, encontrando que el 88.9% presentd practicas adecuadas en el consumo de agua,
confirmandose el efecto significativo mediante la prueba estadistica de T de Student (p=0.001),
esto fue confirmado por Lanaro y Ramirez en Iquitos, quien también encontré efectividad en la
intervencién educativa en consumo de agua mejoro en un 80.0% (22). resultado que coincide por
Castafieda y Castafieda, quien hallo en Trujillo el consumo y almacenamiento de agua en el
postest incremento en un promedio a 4.80 puntos siendo significativo (p< 0.01) (26), sin embargo,
el estudio de Lizano en Piura, se contrapone en este hallazgo, al afirmar que el consumo de agua

en el postest fue medio en 96.7% (13).

En cuanto a la dimensién 2 sobre la manipulaciéon de alimentos, los resultados del pretest
mostraron un panorama negativo, al hallarse que el 44.4% present0 practicas inadecuadas, es decir
gue existia conductas negativas en cuanto a la desinfeccion de alimentos tales como las frutas y
verduras, en el lavado de manos, y en algunos casos los nifios consumen alimentos que se cayeron
al suelo, resultado que es semejante a Casimiro, quien hallé en Huanuco que la manipulacién de
alimentos en las madres era desfavorable 40% (21), al igual que Marcos et al en Ica 37% (29).
Sin embargo, Cruz difiere con este resultado, afirmando que la manipulacién de alimentos en las

madres es poco adecuada 71% (25).

Al conocer los resultados del postest, se hallé una mejora evidente gracias a la intervencion
educativa aplicada en el presente estudio, ya que con mayor predominio las madres demostraron
que sus préacticas de manipulacion de alimentos son adecuadas con un (93.3%), confirmandose
el efecto significativo segun la prueba de T de Student (p=0.000). Resultado que es semejante al
de Castafieda y Castafieda quien incremento en el postest con buenas précticas en manipulacion

de alimentos en Trujillo, con un promedio de 5.6 puntos siendo significativo (p<0.01) (26),
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también quien encontré efectividad en la intervencion educativa fue Lizano en Piura, que la

manipulacién de alimentos en el postest fue alta en un 96.7% (13).

De los resultados obtenidos en la tercera dimensién: Eliminacion de excretas, en la presente
investigacion se hallé6 una mayor proporcion de madres con inadecuadas practicas (62.2%),
observandose que las madres no tenian apropiados servicios higiénicos, ni se lavaban las manos
después de ir al bafio, existiendo también la conducta de no velar por que el nifio se exponga al
contacto con las heces de animales domésticos, problema de salud publica que trae como
consecuencia las enfermedades diarreicas agudas (EDAS) y la infestacion por amebiasis. Esta
situacion es confirmada por diversos estudios que corroboran el deficiente, inadecuado o mala
eliminacion de excretas, tales como Gonzales en Ecuador 57% (16), y Casimiro en Huanuco
42.2% (21). Sin embargo, otros estudios se contraponen a este hallazgo, por ejemplo, Célis afirma
que el tratamiento de excretas es bueno 40% (24), y Cruz expresa que es poco adecuado 73%
(25).

De los resultados del postest, se confirmo que la intervencién educativa mejoré la eliminacion
de excretas, ya que las madres en su mayoria demostraron practicas adecuadas con 97.8%, siendo
esta variabilidad significativa (p=0.000). esto fue confirmado por Lanaro y Ramirez, quienes
también encontraron efectividad en la intervencion educativa sobre saneamiento de excretas en
Iquitos, fueron buenas en el postest en un 90% (22). De igual forma Castafieda y Castafieda
respaldan este resultado, que al implementar su intervencion educativa en eliminacién de excretas
en Trujillo el promedio se incremento en el postest en un 7.03% puntos siendo significativo (p<
0.01). Asimismo, en el estudio de Pacahuala en Chanchamayo se encontraron resultados
semejantes después de una educacién sanitaria en eliminacién de excretas fueron buenas en un
85% (23%), sin embargo, en el estudio de Lizano contrapone a este hallazgo al afirmar que en su
implementacion de la intervencion educativa en Piura el postest de la eliminacion de excretas fue
medio en un 80.0% (13).

Finalmente se determind la efectividad de la intervencidon educativa segun la dimensién
disposicion de residuos sélidos, encontrandose en el pretest una mayor proporcién de madres
que adoptaban inadecuadas préacticas con 46.7%, existiendo la tendencia a no almacenar la basura
en recipientes o colectores apropiados, siendo también comdn el arrojar la basura al aire libre (en
la calle) y por la falta de recoleccion de heces de animales domésticos, siendo este panorama un
factor de riesgo para el incremento de vectores (roedores e insectos) que transmiten diversas
enfermedades infecciosas. Este hallazgo es respaldado por diversos estudios tales como Angulo
en Colombia 67% (17), Quelca y Canaza en Bolivia 41% (20), y Marcos et al en Ica 41% (29).

Cabe considerar que existen otros estudios que difieren con este resultado, tales como el de Célis,
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quien afirma que la disposicion de residuos sélidos en las familias de Moyobamba es buena 40.4%

(24), y Cruz expresa que es de nivel poco adecuado 66% (25).

Al analizar el postest, se pudo comprobar que hubo una mejora en la disposicion de residuos
solidos, ya que la mayoria de madres presentd practicas adecuadas con 95.5%, siendo este
comportamiento significativo (p=0.000), confirmandose de esta forma la importancia de brindar
educacion a las madres sobre los comportamientos saludables en esta dimension. En el estudio
realizado por Lanaro y Ramirez también encontraron efectividad en la intervencion educativa
sobre disposicion de residuos sélidos en lquitos, siendo su resultado bueno en un 90% (22). Quien
también encontrd efectividad fue Lizano, que después de una intervencion educativa en la
disposicion de residuos sélidos en Piura su resultado fue alto en un 70% (13), Asimismo
Pacahuala también demostr6 que después de una educacion sanitaria en disposicion de residuos
s6lidos en Chanchamayo su resultado fue bueno en un 96% (23).
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V. CONCLUSIONES

La intervencién educativa tuvo efecto significativo en las préacticas de saneamiento basico de
las madres del programa no escolarizado de educacidn inicial, Pampa de Villacuri — Ica
(p=0.000) comprobandose asi la hipotesis alterna, evidencidndose en el pretest que las
practicas fueron inadecuadas (53.3%), evidenciandose mejoria en el postest a adecuadas
(91.1%).

Se hall6 efecto significativo de la intervencién educativa en el consumo de agua (p=0.001)
comprobandose la hip6tesis alterna, observandose en el pretest que las précticas de las madres
fueron poco adecuadas (55.6%), evidenciandose mejoria en el postest a adecuadas (88.9%).

El efecto de la intervencion educativa en la manipulacion de alimentos fue significativo
(p=0.000) comprobandose la hipotesis alterna, identificindose en el pretest que las practicas
de las madres fueron inadecuadas (44.4%), evidenciandose mejoria en el postest a adecuadas
(93.3%).

La intervencion educativa tuvo efecto significativo en la eliminacion de excretas (p=0.000)
comprobandose la hipdtesis alterna, evidenciandose en el pretest que las practicas de las
madres fueron inadecuadas (62.2%), evidenciandose mejoria en el postest a adecuadas
(97.8%).

Se hallo efecto significativo de la intervencion educativa en la disposicion de residuos sélidos
(p=0.000) comprobandose la hipétesis alterna, observandose en el pretest que las practicas de
las madres fueron inadecuadas (46.7%), evidenciandose mejoria en el postest a adecuadas
(95.5%).
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V1. RECOMENDACIONES

. La coordinadora del programa no escolarizado de educacion inicial de Pampa de Villacuri,
trabaje articuladamente con los miembros del consejo directivo de las juntas administradoras
de servicios de saneamiento (JASS) con la debida participacion y coordinacion con el Area
Técnica Municipal y el puesto salud para que realicen capacitaciones y supervisiones
periddicas en saneamiento basico, basandose en el Modelo de cuidado integral por curso de
vida y el programa de viviendas saludables, y generar en las familias comportamientos
saludables.

. Que los miembros del consejo directivo de la JASS trabajen articuladamente con el Area
Técnica Municipal y salud ambiental del puesto de salud Pampa de Villacuri para un buen
tratamiento del agua, asimismao trabajar con el personal de enfermeria para que realicen visitas
domiciliarias para conocer la forma de recoleccion y almacenamiento, ejecutando sesiones
educativas y demostrativas, a su vez realizar seguimiento sobre los comportamientos

saludables.

. Que el profesional de nutricién y de enfermeria del Puesto de salud Pampa de Villacuri,
elabore un cronograma de sesiones demostrativas y realicen seguimiento hacia las madres para
optar habitos adecuados en la manipulacion de alimentos, haciendo énfasis en la importancia

de desinfeccidn de frutas y verduras.

. Que los miembros del consejo directivo de la JASS trabajen articuladamente con el Area
Técnica Municipal realizando visitas domiciliarias para identificar el estado situacional de las
familias y conductas deficientes en el uso de los servicios higiénicos, brindando a su vez
orientacion adecuada con apoyo del personal de salud para que puedan modificar el entorno

de las familias y tener un mejor estilo de vida saludable.

. Que la Sub Gerencia de Medio Ambiente de la municipalidad Salas continue trabajando en la
recoleccion de residuos sélidos, ademas realicen un estudio de caracterizacion de residuos
solidos para sensibilizar a las familias sobre la recoleccion y almacenamiento mejorando sus

conductas para evitar la propagacion de enfermedades infecciosas.
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Anexo 1. Matriz de Consistencia

“Efecto de la intervencion educativa en las practicas de saneamiento basico en madres del programa no escolarizado de educacion inicial,
Pampa de Villacuri —Ica”

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
Problema General Objetivo General Hipotesis General. Variable 1 Tipo: Cuantitativa
¢Cudl es el efecto de la| Determinar el efecto de la | HAL La intervencién educativa “Practicas de y transversal.

intervencion educativa en las
practicas de saneamiento basico
en madres del programa no
escolarizado de educacion inicial
Pampa de Villacuri — Ica?

Problemas Especificos

PE1. ¢Cual es el efecto de la
intervencion educativa en las
practicas de consumo de agua en
madres del programa no

intervencion educativa en las
practicas de saneamiento basico
en madres del programa no
escolarizado de educacion inicial
Pampa de Villacuri — Ica.

Objetivos Especificos

OEZ1. Identificar el efecto de la
intervencion educativa en las
practicas de consumo de agua en
madres del programa no

tiene efecto significativo en las
practicas de saneamiento bésico
en madres del programa no
escolarizado de educacion inicial

Pampa de Villacuri — Ica.

HO. La intervencion educativa no
tiene efecto significativo en las
préacticas de saneamiento basico

en madres del programa no

escolarizado de educacién inicial

Pampa de Villacuri — Ica.

Hipatesis Especificas.

HAL. La intervencion educativa
tiene efecto significativo en las
practicas de consumo de agua en
madres del programa no
escolarizado de educacion inicial
Pampa de Villacuri — Ica.

saneamiento basico”
Sus dimensiones:

e Consumo de agua

e Manipulacion de
alimentos

e Eliminacion de excretas

¢ Disposicién de residuos
sélidos.

Variable 2
“Intervencion educativa”
Sus dimensiones:

e Educacion en consumo

adecuado del agua

e Educacion en
manipulacién de
alimentos

e Educacidn en eliminacién
de excretas

e Educacion en disposicion
de residuos soélidos.

Nivel: Aplicativo.

Disefio:  Pre —
experimental, con
prueba pre y postest
en un solo grupo.

Poblacion: Todas
las madres del
programa no

escolarizado de
educacion inicial de
Pampa de Villacuri
en Ica: En total 45.

Muestra: Obtenido
de forma no
probabilistica y
segun el tamafio
censal: En total 45
madres.
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escolarizado de educacion inicial
Pampa de Villacuri — Ica?

PE2. ¢Cual es el efecto de la
intervencién educativa en las
practicas de manipulacion de
alimentos en madres del
programa no escolarizado de
educacion inicial Pampa de
Villacuri — Ica?

PE3. ¢Cual es el efecto de la
intervencion educativa en las
practicas de eliminacion de
excretas en madres del programa

escolarizado de educacion inicial
Pampa de Villacuri — Ica.

OE2. ldentificar el efecto de la
intervencién educativa en las
practicas de manipulacion de
alimentos en madres del
programa no escolarizado de
educacion inicial Pampa de
Villacuri — Ica.

OE3. Identificar el efecto de la
intervencion educativa en las
practicas de eliminacion de
excretas en madres del programa

HO. La intervencidon educativa no
tiene efecto significativo en las
précticas de consumo de agua en
madres del programa no
escolarizado de educacion inicial
Pampa de Villacuri — Ica.

HAZ2. La intervencion educativa
tiene efecto significativo en las
practicas de manipulacion de
alimentos en madres del
programa no escolarizado de
educacion inicial Pampa de
Villacuri — Ica.

HO. La intervencion educativa no
tiene efecto significativo en las
practicas de manipulacion de
alimentos en madres del
programa no escolarizado de
educacion inicial Pampa de

Villacuri — Ica.

HA3. La intervencion educativa
tiene efecto significativo en las
practicas de eliminacion de

Técnicae
instrumento:
Técnica de
entrevista y
observacion. Como
instrumento una
lista de cotejo con 2
partes: Datos
generales, y
practicas de
saneamiento basico
ensus 4
dimensiones
(validado en el
contexto peruano).

Analisis de datos:
Andlisis

cuantitativo y
andlisis de efecto
significativo

mediante prueba de
T de Student (95%
confianza, p<0.05).
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no escolarizado de educacion
inicial Pampa de Villacuri — Ica?

PE4. ¢Cual es el efecto de la
intervencion educativa en las
practicas de disposicion de
residuos solidos en madres del
programa no escolarizado de
educacion inicial Pampa de
Villacuri — Ica?

no escolarizado de educacién
inicial Pampa de Villacuri — Ica.

OEA4.Identificar el efecto de la
intervencion educativa en las
practicas de disposicion de
residuos so6lidos en madres del
programa no escolarizado de
educacion inicial Pampa de
Villacuri — Ica.

excretas en madres del programa
no escolarizado de educacion
inicial Pampa de Villacuri — Ica.

HO. La intervencidon educativa no
tiene efecto significativo en las
practicas de eliminacion de
excretas en madres del programa
no escolarizado de educacion
inicial Pampa de Villacuri — Ica

HAA4. La intervencion educativa
tiene efecto significativo en las
practicas de disposicion de
residuos solidos en madres del
programa no escolarizado de
educacion inicial Pampa de
Villacuri — Ica.

HO. La intervencidn educativa no
tiene efecto significativo en las
practicas de disposicion de
residuos solidos en madres del
programa no escolarizado de
inicial

educacion Pampa de

Villacuri — Ica.
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Anexo 2. Operacionalizacion de variables

Variables Definicién conceptual | Definicion operacional | Dimensiones Indicador Valor Final
e Agua potable en casa
e Hervido de agua para consumo
Consumo de | e Desinfeccion del agua con cloro
Conjunto de acciones Es el anélisis del nivel agua * Almacenam!ento de agua por d'a.s .
¢ Almacenamiento del agua en recipientes
que se aplican sobre el de précticas de e Consumo de agua cruda
ambiente u hogar, con | saneamiento bésico en * Preparacion de alimentos adecuado.
o ] ¢ Lavado de manos antes de prepararlos
la finalidad de reducir | madres del programa no Manioulacion |° Lavado de manos antes y después de | Adecuadas:
riesgos sanitarios, escolarizado de de all?mentos consumir alimentos. 17-24 pts.
Variable 1 revenir enfermedades educacion inicial de * Lavado de frutas y verduras
aria ' P e Cocinado adecuado de alimentos.
“Practicas de infecciosas, evitar la Pampa de Villacuri — e Consumo de alimentos caidos al suelo Poco
saneamiento | contaminacion, y lograr Ica, analizandose e Uso de servicio higiénico o letrina adecuadas:
. L. . . ., e Lavado de manos después de ir al bafio 9-16 pts.
basico” un mejor nivel de salud, | mediante la ejecucion . .
. .., |e Servicio de desagiie en casa
concernientes al manejo | de un cuestionario en Eliminacion e Limpieza y desinfectado de servicios
de excretas L Inadecuadas:
adecuado del agua, forma global y por higiénicos. 0-8 pts.

excretas, basura 'y
lavado de alimentos
(28).

dimensiones en dos
momentos (pre y

postes).

Nifios en contacto con heces
Deposiciones a aire libre.

Disposicion
de residuos
s6lidos

Almacenamiento de la basura.
Eliminacién de basura al aire libre
Recipientes de basura fuera del hogar
Eliminacién de basura diariamente
Recojo de heces de animales.

Lavado de manos al manipular basura.
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Variables Definicion conceptual | Definicidn operacional Dimensiones Indicador Valor Final
Educacion en _, )
e Sesion educativa sobre temas
consumo o
especificos del uso, consumo y
adecuado del )
Es una de las funciones agua almacenamiento del agua.
esenciales de la préactica Es el conjunto de
enfermera, que consiste | actividades educativas £f
i ; ecto
en un proceso dinamico sobre el tema del Educacion en Sesion  educativa  sobre  temas inificati
] ) o - significativo:
en el cual se imparte saneamiento bésico, el manipulacién de fundamentales de la higiene de
. : p <0.05
Variable 2 ensefianza tedrica y sera dirigido a las alimentos alimentos, forma de  cocinarlos,
ariable 2.
practica sobre temas de | madres del programa no consumo adecuado y desecho.
“Intervencion B )
salud para la prevencion escolarizado de
Educativa” o .
primaria de la educacion inicial de » .
) ] y Sesion  educativa sobre temas | Efecto no
enfermedad en la Pampa de Villacuri — Educacion en - ) ) S
. ) ) o especificos de las acciones a realizar | significativo:
poblacion, dotandolos | Ica, comprobandose su eliminacion de o
al estar en contacto y eliminar p > 0.05

de una mejor
autogestion de la salud
(29).

efectividad con un prey

postest.

excretas

excretas de forma adecuada.

Educacion en
disposicién de

residuos sélidos

Sesion educativa sobre principales
de la forma correcta de almacenar,
eliminar y seleccionar los residuos

s6lidos.
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Anexo 3. Instrumento de recojo de datos

“Efecto de la intervencion educativa en las practicas de o,
saneamiento basico en madres del programa no escolarizado de <
educacion inicial, Pampa de Villacuri — Ica”

)
%
%
e
§
3

Buen dia, mi nombre es Edith Milagros Bendezu Rupire y soy bachiller de la Facultad de
Enfermeria de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga de Ica. El presente cuestionario tiene por
objetivo recolectar su valiosa informacién sobre el tema del saneamiento basico en el hogar, para
posteriormente ejecutar una intervencion educativa y asi mejorar sus habilidades en el cuidado de su
nifo. Se le pide marcar las proposiciones con la mayor sinceridad posible, expresandote que esta
encuesta es totalmente andnima. Tu colaboracion sera confidencial y muy apreciada. Las preguntas
marquen con un aspa (X) dentro de los casilleros segun lo que considere.

OWVERSIp
o

CUESTIONARIO N°

DATOS GENERALES

A. Edad:
a) 18-20 afios
b) 21-23 afios
C) 24-26 afios
d) 27-29 afios
e) 30-32 afios
f) 33-35 afios
g) 36 a mas afios

B. Nivel Educativo:
a) Ninguno
b) Primaria
c) Secundaria
d) Superior (técnico/universitario)

C. Estado civil:
a) Soltera
b) Casada

c) Conviviente
d) Divorciada
e) Viuda.

D. Ocupacién
a) Estudiante
b) Ama de casa
c) Trabajo dependiente (en empresa)
d) Trabajo independiente (comerciante)

E. Lugar de origen

a) Costa
b) Sierra
c) Selva
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Il. SANEAMIENTO BASICO.
Marque con una X la opcion que considere la correcta, sobre las acciones que realizas dentro de
tu hogar.

Alternativas

Sl NO

Dimension: Consumo de agua

1 |¢Tiene agua potable en su casa?

2 | ¢Ensu casa Ud. hace hervir el agua antes de consumirla?

3 | ¢Ensu casa se desinfecta el agua con gotitas de lejia?

¢Se acostumbra almacenar el agua en recipientes por varios

dias en su vivienda?

¢En su casa se acostumbra almacenar el agua en recipientes

limpios y cerrados?

6 | ¢En casa se consume agua cruda (sin hervir)?

Dimensién: Manipulacion de alimentos

¢Se recoge el cabello y se quita anillos y otros accesorios de

! las manos antes de preparar los alimentos?

¢Se lava usted las manos con agua y jabon antes de preparar
° los alimentos?
9 ¢En su casa se lavan las manos antes y después de consumir

sus alimentos?

10 | ¢En su casa se lavan las frutas y verduras antes de consumirlas?

11 | (En su casa se cocinan completamente los alimentos?

1 ¢En su casa los nifios consumen alimentos que se cayeron al
suelo?

Dimension: Eliminacion de excretas

13 | ¢En su casa tiene servicios higiénicos o letrina?

14 | ;En su casa se lavan las manos después de ir al bafio?

15 | ¢ Cuenta usted con servicio de desagiie en su casa?

16 ¢En su casa se limpia y desinfecta los servicios higiénicos de
manera periodica?

17 ¢En su casa los nifios se encuentran expuestos al contacto
con heces de animales dentro o fuera de su vivienda?

18 | ¢En su casa se realiza las deposiciones al aire libre?
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Dimensién: Disposicion de residuos sélidos

Si

No

19

¢En su casa tienen recipientes para almacenar la basura?

20

¢En su casa arrojan la basura al aire libre?

21

¢En su casa los recipientes de almacenamiento de basura estan
colocados fuera de la vivienda y lejos del contacto del sol y

agua?

22

¢En su casa la basura se elimina todos los dias?

23

¢En su casa se recogen las heces de los animales y se les

ubica en la bolsa de basura?

24

¢En su casa se lavan las manos después de estar en contacto

con la basura o residuos s6lidos domiciliarios?

Gracias por su participacion

Instrumento obtenido de: CRUZ NAUPAY CRISPINA MEDALLI (25)
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Anexo 4. Consentimiento informado

ONAL «
o Sy,

<&

b
Obznoo S

“Efecto de la intervencion educativa en las préacticas de
saneamiento basico en madres del programa no escolarizado de
educacion inicial, Pampa de Villacuri —Ica”

WWVERS/,,
‘o

»

CONSENTIMIENTO INFORMADO N°

Estimado(a) padre, madre o tutor de familia, le saluda la Bachiller en Enfermeria Edith Milagros
Bendezu Rupire, me encuentro realizando una investigacién titulada: “Efecto de la intervencion
educativa en las practicas de saneamiento basico en madres del programa no escolarizado de
educacion inicial, Pampa de Villacuri — Ica”, estudio desarrollado con fines de titulacion que tiene
como propédsito determinar cdmo son las practicas de las madres en las actividades del saneamiento
basico del hogar y educarlas mediante una intervencién educativa para mejorar sus habilidades.
Investigacidn que servira de apoyo para nuevas estrategias de fortalecimiento para el cuidado de la
salud de su nifio y familia en general. Ademas, manifiesto que su participacion es totalmente anénima
y voluntaria, pudiendo retirarse del estudio cuando lo decida, su participacion consta resolver un
cuestionario con preguntas respecto a los temas mencionados, en tal sentido, no tiene riesgo alguno,
no afectara su salud o integridad, cada uno de los datos se manejan en estricta reserva de parte de la
investigadora.

Si Ud. tuviera alguna consulta al respecto no dude en consultar con la Bachiller en Enfermeria Edith
Milagros Bendezu Rupire, mi nimero de celular es: 995604671

ACEPTACION:

D TN Identificada con DNI N°...................
manifiesto que firmo este documento para mi participacion voluntaria en la investigacion titulada:
“Efecto de la intervencién educativa en las practicas de saneamiento basico en madres del
programa no escolarizado de educacion inicial, Pampa de Villacuri — Ica”. Soy conocedor(a) del
proposito, forma de participacion, beneficios y riesgos de la investigacion, se me hizo presente que
los datos seran manejados con estricta confidencialidad y sin fines lucrativos. Tengo los datos de la
investigadora con quien podré comunicarme ante alguna duda.

Por lo tanto, en forma consciente y voluntaria doy mi consentimiento para mi participacion voluntaria
en la investigacion.

Firma
DNI N°
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Anexo 5.

Graficos estadisticos

Gréfico 1. Porcentajes de los datos generales de las madres del programa no escolarizado de
educacion inicial, Pampa de Villacuri — Ica
0.0% 20.0% 40.0% 60.0% 80.0%

18-19 afios [l 4.4%

20-23 afios [ 22.2%
24-26 afios || 31.1%
27-29 afios [ 13.3%

30-32 afios [ 11.2%

Edad

33-35afios [l 8.9%

36 a mas afios - 8.9%

Primaria - 17.8%
Secundaria _ 73.3%
superior [} 8.9%
Soltera _ 31.1%
Casada - 20.0%
Conviviente _ 48.9%
Estudiante I2.2%
Ama de casa _ 55.6%
Trabajo dependiente _ 37.8%
Trabajo independiente . 4.4%
costa [ 22.2%
sierra [N 51.1%
seiva [ 26.7%

Ocupacion Estado Civil  Nivel Educativo

Lugar de origen
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Grafico 2. Porcentajes del efecto de la intervencion educativa en las practicas de saneamiento

bésico, en madres del programa no escolarizado de educacion inicial, Pampa de Villacuri —

100.0%
90.0%
80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0%
10.0%

0.0%

53.3%

31.1%
15.6%

Pretest

Ica
91.1%
W Practicas
Adecuadas
Préacticas Poco
adecuadas
W Practicas
Inadecuadas
6.7%
2.2%
[ ]

Postest

Graéfico 3. Porcentajes del efecto de la intervencion educativa en las préacticas de consumo de

agua, en madres del programa no escolarizado de educacion inicial, Pampa de Villacuri — Ica

100.0%
90.0%
80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0%
10.0%
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40.0%

4.4% I
L

Pretest
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W Préacticas Poco
adecuadas

W Practicas
Inadecuadas

8.9%

- 2.2%
—

Postest
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Grafico 4. Porcentajes del efecto de la intervencion educativa en las préacticas de

manipulacion de alimentos, en madres del programa no escolarizado de educacion inicial,

100.0%
90.0%
80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0%
10.0%

0.0%

Pampa de Villacuri - Ica

44.4%

35.6%
I 20.0%

Pretest

93.3%

W Practicas
Adecuadas

Préacticas Poco
adecuadas

W Practicas
Inadecuadas

6.7%
0.0%

Postest

Graéfico 5. Porcentajes del efecto de la intervencion educativa en las précticas de eliminacion

de excretas, en madres del programa no escolarizado de educacion inicial, Pampa de

120.0%

100.0%

80.0%

60.0%

40.0%

20.0%
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Grafico 6. Porcentajes del efecto de la intervencion educativa en las préacticas de disposicion
de residuos sélidos, en madres del programa no escolarizado de educacién inicial, Pampa de

Villacuri — Ica

120.0%
100.0% 95.5%
i m Practicas
80.0% Adecuadas
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60.0% 46.79% adecuadas
. 0
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40.0% 35.6% Inadecuadas
20.0% 17.8%
4.5%
00 0.0%
.0%
Pretest Postest

55



Anexo 6. Base de datos

DATOS GENERALES
: Edad Nivel educativo Estado civil Ocupacion Lugar de
Origen
1 3 3 3 2 2
2 5 3 2 2 2
3 3 3 3 2 3
4 4 3 2 2 2
5 3 2 3 3 2
6 7 2 3 2 1
7 2 4 1 3 2
8 5 3 2 2 1
9 2 3 1 2 3
10 3 3 1 2 1
11 2 2 3 3 1
12 7 3 3 2 3
13 2 3 1 2 2
14| 4 3 1 2 2
15 2 3 3 2 1
16 5 3 3 2 3
17 4 3 2 3 2
18 5 2 1 4 2
19 7 2 3 2 3
20 4 3 3 2 2
21 6 4 3 3 3
22 6 4 3 2 2
23 1 3 1 3 2

56




24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

39

40

41

42

43

44

45

57




PRACTICAS DE SANEAMIENTO BASICO: PRETEST

. P1|{P2|P3|P4|P5|P6|P7|P8|P9|P10|P11|P12|P13|P14 |P15|P16 |P17|P18|P19 P20 |P21|P22|P23|P24 | Total Calificacion
1/0(2(0/042(0}2}0}2j0(2|0|lO}]O|O}1),0]1|0]0]212|0]O0]|O 8 Inadecuado
2/1|j1|j0f2}j1j0|2 2|11 1 0 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 1 18 Adecuado
3|0/1|0|0|1|0j0Of2|0| 1 0 0 1 0 0 0 0 1 1 0 0 1 0 0 8 Inadecuado
4 1111(0]0|1|0f2 1|11 1 0 1 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 17 Adecuado
5/0/0|j0|2}|0j112(0|0] O 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 1 0 1 8 Inadecuado
6/ 0/2|/04242}0}2}2j2y2}1}|12}2|12(0|12(0}]0|1]12j0]0]0]|12 15 Poco adecuado
7/0/0|2|0j0]JO|2|0|1] 0O 0 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 1 7 Inadecuado
8, 1,0|2}(2y2}02/0y2;y17y14042420}2j2}0}1;0(01,1]|1 16 Poco adecuado
9,/1/0|0|1|]0|0j2|0|0]| 1 0 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1 8 Inadecuado
i0/0/0(0j0Of2|0f(2j0(0|2}2|0|2(0|0}O|O0]2|1]|]0|1]|]0]O0]|O 8 Inadecuado
11/ 0100|020 |1|0| O 1 0 0 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 8 Inadecuado
i2(0|1(0|212(0|0f(2|j0j0|2}0|0|2|0|]O0O}O|O0]2|0]O0O|O0O]1]O0]|0O 7 Inadecuado
13/ 0j1(0(0|12|0|1|0|0] 1 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 8 Inadecuado
i4/0|1(0|2(0|0f2|j0j2|0}0O0|O0|]O1|O0O}|O|0]O|1]|]0O0|O0O]|]O0O]1] 0 8 Inadecuado
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15

Inadecuado

16

16

Poco adecuado

17

Inadecuado

18

Inadecuado

19

16

Poco adecuado

20

17

Adecuado

21

Inadecuado

22

Inadecuado

23

13

Poco adecuado

24

13

Poco adecuado

25

19

Adecuado

26

17

Adecuado

27

Inadecuado

28

17

Adecuado

29

Inadecuado

30

Inadecuado
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31

15

Poco adecuado

32

14

Poco adecuado

33

14

Poco adecuado

34

18

Adecuado

35

Inadecuado

36

Inadecuado

37

Poco adecuado

38

Inadecuado

39

Inadecuado

40

14

Poco adecuado

41

Inadecuado

42

16

Poco adecuado

43

16

Poco adecuado

44

Inadecuado

45

15

Poco adecuado
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PRACTICAS DE SANEAMIENTO BASICO: POSTEST

. P1|P2|P3|P4|P5|P6|P7|P8|P9|P10|P11|P12|P13|P14|P15|P16|P17|P18|P19|P20|P21|P22|P23|P24| Total Calificacion
i/ 1/12,042}2f42}j2412y2y2424,0}12}j12}0}1}12}0}1012;1]|1 1 19 Adecuado
2/1/1/0}j2j2}j2|24}j2y2y174}1;,0(24y2,2,121)j0}0}12}01}1}1 1 1 19 Adecuado
3| +,0/0}j2¢j2j2|2j2y2y17}1;,0(12y2,012j2j0}12}01}1}1|1 1 18 Adecuado
4,1/12/0(240f2f42}j242y12}j12}0}1}1{1;1212,01212j07}]1]1]1 1 19 Adecuado
5/141|j1j1y1,0424242,1}12)0(1}127)0}1}2y0}1)01]1 1 1 19 Adecuado
6 0/1j2,0j2}j0/0j2y2y12}12;,0(242,0;12}j2j0}12}j01}1}1 |1 1 16 Adecuado
f/0412y12j0{20j24242,1}12})0(1}127)0};1}j2y0}1)01]1 1 1 17 Adecuado
g/ 1/1j2}12y12;02¢j2y2y17}1;,0(24,2,0;12}j2j0}1}01}1}1|1 1 19 Adecuado
9/,1/12|j0;0j2}0¢24j2y2y17}1;,0(2y2,0;2}j2j0}2}j0}1}1|1 1 17 Adecuado
/,1({2/12/{042j0(0}24y2y127}12}{12}17}1;,0}112y0112j1}1]1]|1 1 19 Adecuado
i1/, 0(2y2/02y0fj14y2y2}j127}20;17)120}j12(1j0}2(0|1]|1)1 1 17 Adecuado
2,1/1/0(242|j0f12}24y2j12}1}{12}1}1;,0}1(12y01212j1}1]0]1 1 19 Adecuado
3,0(12(12{042j0f12}24y2j12}12{0}12}10}1(1/012|12]1|1]1 1 18 Adecuado
4,1/141|2412|j2412}2¢y2j12}1{0}1}1;,0}1(12,01212j0}]0]1]1 1 19 Adecuado
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15

20

Adecuado

16

17

Adecuado

17

18

Adecuado

18

19

Adecuado

19

18

Adecuado

20

18

Adecuado

21

19

Adecuado

22

17

Adecuado

23

21

Adecuado

24

18

Adecuado

25

19

Adecuado

26

16

Poco adecuado

27

19

Adecuado

28

20

Adecuado

29

19

Adecuado

30

20

Adecuado
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31

20

Adecuado

32

20

Adecuado

33

19

Adecuado

34

18

Adecuado

35

16

Poco adecuado

36

17

Adecuado

37

17

Adecuado

38

Inadecuado

39

16

Poco adecuado

40

19

Adecuado

41

18

Adecuado

42

21

Adecuado

43

19

Adecuado

44

19

Adecuado

45

20

Adecuado
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Anexo 7.

D L .
ocumento de autorizacion del programa no escolarizado de educacion inicial, Pampa de

Villacuri — Ica

ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA
INDEPENDENCIA. Y DE LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE
JUNIN Y AYACUCHO

lca, 06 de mayo del 2024

CARTA N"01-2024-GOREICA-DREICP.

SENORITA:
EDITH MILAGROS BENDEZU RUPIRE
Investigadora principal
ICA
ASUNTO: Permiso para desarrollar proyecto de investigacion en el
PRONOEI “Regalitos de Dios”, “El Oasis”, “Mi Casita en el Eden”

REFERENCIA: Exp. N° 01- 03 /05 /2024
Por el presente, me dirijo a usted, para expresarle mi saludo cordial, y hacer de
su conocimiento que revisando el documento de la referencia, donde usted
solicita permiso para desarrollar proyecto de Investigacion en los Programas
No Fsenlarizados de Fducacion Inicial PRONOFI ciclo | y Ciclo Il de entarnn
comunitario: “Mi casita en el edén” con codigo modular N°3991541 “Regalitos
de Dios” con codigo modular N°3975822 y “El Oasis™ con cédigo modular
N°3083232, ubicados en la comunidad de Nadine Heredia, kilometro 273 de la
Panamericana Sur, Pampa de Villacuri, distrito de salas Guadalupe, provincia y
departamento de Ica. En mi condicion de profesora coordinadora de los
referidos servicios educativos,se Autoriza realizar el proyecto de investigacion
tituladn “Ffectn de 1a intervencion edicativa en 1as practicas de saneamiento

basico en madres de familia de la mencionada comunidad
Sin otro particular, me despido de usted.

Alentamente, st o ¥ LTS 41

A

DORIS NOEMI MELGAR VERA
Coordinadora del PRONOEI
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Anexo 8.

Evidencia fotogréafica de ejecucion del estudio

Observacion de practicas en el pretest

-
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Ejecucidn de la primera intervencion educativa y recreacion dinamica
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Segunda sesion educativa y Demostracion

>
Wil
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Visita domiciliaria verificando practicas de saneamiento basico
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Aplicacion de la lista de cotejo (postest)

69



Anexo 9.

PLAN DE SESION EDUCATIVA

I. DATOS GENERALES
TEMA: Saneamiento Bésico
BENEFICIARIOS: Madres del programa no escolarizado de educacion inicial
FECHA: Junio del 2024
LUGAR: Programa no escolarizado de educacion inicial - Pampa de Villacuri
TIEMPO: 120 minutos
RESPONSABLE(S): Bendezu Rupire Edith Milagros
METODOLOGIA: Expositivo - participativo dindamico - Demostrativo.
MATERIAL EDUCATIVO: Presentacion en ppt — material dinamico.

Il. PRESENTACION

Muy buenas tardes con todos, quien les habla es Edith Milagros Bendezu Rupire
bachiller de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga,
en esta oportunidad nos hemos reunido para brindarles una sesion educativa sobre
saneamiento béasico. Espero contar con su atencion y participacion durante el

desarrollo de la sesién educativa.

I1l. OBJETIVO
Mejorar las précticas de las madres en saneamiento basico (consumo de agua segura;
manipulacion de alimentos, eliminacion de excretas y disposicién de residuos sélidos)
evitando que el grupo familiar se enferme en especial los nifios de casa que son mas
vulnerables a contraer enfermedades diarreicas, parasitarias y desnutricion, si no existe

la prevencion con buenas practicas dentro del hogar.

IV. DESARROLLO DEL TEMA
El saneamiento béasico es un conjunto de acciones que se pueden aplicar sobre el
ambiente, preservando las condiciones sanitarias dentro del hogar, para reducir los
riesgos sanitarios mejorando las condiciones de vida, evitando enfermedades en la

familia y lograr mejores niveles de salud, los cuales son consumo de agua segura (20
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minutos); manipulacién de alimentos (20 minutos); eliminaciéon de excretas (20

minutos); disposicion de residuos solidos (20 minutos).
4.1 CONSUMO DE AGUA SEGURA (20 minutos).

El agua segura es aquella que no contiene gérmenes que afecten la salud de las personas
que la toman, ya que estos pueden producir enfermedades agudas causadas
principalmente por las bacterias, como por ejemplo la Escherichia coli que provoca las
diarreas. Es muy importante tener en cuenta que el agua que se utiliza para beber, lavarse
los dientes, lavar las verduras y cocinar debe ser agua segura para evitar cualquier tipo de
contaminacion, se debera tener una buena recoleccion, tratamiento y almacenamiento de
agua porque si no se cumple con ello se puede contaminar con microbios patégenos tales
como: Infecciones gastrointestinales, enfermedades parasitarias, dengue, malaria, fiebre

amarilla, intoxicaciones, entre otros.

Procedimiento Fundamentacion

Métodos para tratar el agua

Hervir el agua de 1 o 2 minutos | El calor mata los patdgenos aun antes de

observando la produccion de abundantes | que el agua comience a hervir, el punto

burbujas durante ese tiempo. débil del hervido es que no tiene efecto

residual, esto quiere decir que si bien mata

los microbios se puede volver a

contaminar facilmente.
La cloracion por cada litro de agua: Estos productos con hipoclorito de sodio
Agua limpia: 1 gota de cloro. tienen un gran poder destructivo sobre los

Agua turbia: 2 gotas de cloro. microorganismos existentes en el agua. El

Una vez colocado la dosis exacta de cloro,
remover con un cucharon limpio y dejar
reposar durante 30 min, para luego ser

utilizado.

Almacenamiento seguro
e Lavarse las manos con abundante agua

y jabon antes de recolectar el agua.

agua puede mantenerse clorada hasta mas
0 menos 48 horas en un ambiente fresco y

protegido de los rayos del sol.

El agua para beber se debe almacenar en

baldes limpios, transparentes, con tapa y
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e Lavar el recipiente con agua y jabdn, | colocarlo a una altura minima de 80cm del
nivel del suelo, para evitar que esté al
de

domeésticos.

donde se recolectard el agua.

alcance los nifios y animales

e Recolectar el agua en recipientes
cerrados.

e Limpiar a menudo el recipiente donde
se almacena el agua.

e No purifique agua de la que mas

necesita a diario.

4.2 MANIPULACION DE ALIMENTOS (20 minutos)

Es el conjunto de caracteristicas higiénicas que se deben tener durante el:
almacenamiento, conservacion, manipulacion y preparacion de los alimentos. La mayoria
de las enfermedades por la mala manipulacion de alimentos son causada por bacterias,
virus, parésitos que penetran en el organismo a través del agua o los alimentos
contaminados, como por ejemplo las bacterias Salmonella, Campylobacter y Escherichia
coli enterohemorrégica son algunos de los patdgenos de transmision alimentaria mas
comunes que afectan a millones de personas cada afio, a veces con consecuencias graves
e incluso mortales. Pueden causar sintomas como fiebre, dolor de cabeza, nauseas,
vomitos, colicos abdominales y diarrea afectando asi principalmente a los nifios del

hogar.

Procedimiento

Fundamentacion

Almacenamiento
Perecedero: son las carnes de pollo; res,
pescado, estos seran colocados en una
refrigeradora de lo contrario comprar por

dia en condiciones optimas.

No perecedero: son alimentos de larga
duracion como los cereales; menestras
tenerlos guardados en recipientes que

contenga sello hermético (tapas) y que no

Son aqguellos alimentos que para su
conservacion requieren ser almacenados

en condiciones de refrigeracion o de

congelacion.

Aguellos alimentos que para su
conservacion no requieren ser
almacenados en  condiciones  de

refrigeracion o de congelacion, aunque si
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estén a la intemperie del sol, los tubérculos

almacenar en verduleros adecuados.

Preparacion de alimentos
Lavarse las manos con agua y jabén antes
de preparar los alimentos y cuando lo

considere necesario.

El ambiente de la cocina debe estar libre
de animales domésticos, contar con mesa

de preparacion de los alimentos y contar

pueden requerir condiciones controladas
de humedad, temperatura, u otras, segin

las indicaciones del fabricante.

El lavado de manos es la principal medida
para evitar las infecciones. Los gérmenes
los

que contaminan las manos son

mayores causantes de enfermedades

De esta forma se evitara la contaminacion
de nuestros alimentos y evitara cualquier

tipo de distracciones.

un lugar especifico de para los utensilios.

Desinfeccién de frutas y verduras

Utilizar 3 gotitas de lejia por cada litro de | Reduccion, por medio de agentes

agua, dejar reposar por 5 minutos y | quimicos y matar el nUmero de

enjuagar con agua limpia para | microorganismos patdgenos presentes en

consumirlas. el entorno de la misma, hasta un nivel que
no ponga en peligro la inocuidad de los

alimentos

4.3 ELIMINACION DE EXCRETAS (20 minutos)

Son deposiciones humanas o también conocidas con el nombre de heces; producto de
desecho del metabolismo del organismo, eliminar higiénicamente las excretas es tener un
medioambiente limpio, sano tanto en la vivienda como en las proximidades. El acceso al

saneamiento basico comprende seguridad y privacidad en el uso de estos servicios.

Ante un manejo y una disposicién inadecuados de las excretas se producen enfermedades

tales como:

* Infecciones parasitarias: ascariasis (causada por una lombriz parasitaria intestinal
Ilamada Ascaris lumbricoides), oxiuriasis (por un gusano parasitario intestinal llamado

Oxiuro enterobius), esquistosomiasis (por un gusano de agua dulce), entre otras.
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* Enfermedades diarreicas agudas: colera, infecciones gastrointestinales, amebiasis y
disenteria. « Hepatitis A: en general se transmite de persona a persona, al ponerse en la
boca un objeto contaminado con las heces de la persona infectada con este virus, dentro

de lo que se denomina ruta “ano, mano, boca”.

Procedimiento

Fundamentacion

Meétodos para la eliminacion de
excretas
Sin arrastre hidraulico: no requiere de
agua para su funcionamiento. Ej. Letrina
sanitaria.
Con arrastre hidraulico: requiere de agua
para su funcionamiento. Ej. Cafierias de

infiltracion o drenajes.

Letrina
Tiene tres partes:

Pozo en la tierra; blogue; casilla.

Ubicacion de la letrina
Tener un lugar alejada de las habitaciones

y fuente de agua.

Uso y mantenimiento de letrina
sanitaria

e Todos los miembros de la familia
deben hacer uso de la letrina.

e Arrojar los papeles en la papelera o en
un deposito con tapa.

e No arrojar basura dentro del hoyo.

e Mantener tapado el hoyo cuando no se
utiliza.

e No permitir el ingreso de animales.

La buena disposicion de excretas va evitar
que la familia se vea expuestas a las heces
evitando las diferentes enfermedades que

puede contraer.

Es un modo de disposicion que disminuye
el riesgo de propagacion de enfermedades,
evitando la presencia de moscas que la

propagan.

Disminuye la propagacion de malos
olores, que los insectos estén en contacto
con las heces y evitar contaminar las

fuentes de agua.

Un adecuado uso y mantenimiento de las

letrinas permite que la familia se
libre de

enfermedades, mejorando la calidad de

encuentre propagacion de

vida de la familia que lo sabe utilizar de

manera adecuada.
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e Barrer todos los dias, el interior de la
caseta y los alrededores.

e La puerta debe mantenerse cerrada.

e Usar la letrina solo para orinar o hacer
deposicion.

e Lavarse las manos después de usar la

letrina.

4.4 DISPOSICION DE RESIDUOS SOLIDOS (20 minutos)

Los residuos sélidos a los que cominmente Ilamamos basura pueden contaminar tanto el

agua como el aire y el suelo. También a través de ellos las personas se pueden contagiar

diferentes enfermedades y es un &mbito propicio para el desarrollo de insectos y roedores.

Por estas razones la basura debe ser objeto de un manejo en recoleccidn, almacenamiento,

transporte y eliminacion de ésta.

Procedimiento

Fundamentacion

Clasificacion de basura
Residuos organicos: se debera utilizar un
recipiente exclusivo para el desecho de lo
mismo u otra opcidn es recolectar en valdes
limpios con tapa y venderlos a personas que

compren comida para cerdos.

Residuos inorganicos: se empleard las 3 R
para una buena disposicion de estos.
Reducir: minimizar la generacién de
residuos en origen, por ejemplo: bolsas,
empaques de productos, etc.

Reutilizar: consiste en dar aplicaciones
atiles a un material en su estado original o
por un tratamiento sencillo, por ejemplo,
utilizar envases vacios y utilizarlo para

fines necesarios.

son de facil descomposicion; derivados
de la preparacién de alimentos, restos de
alimentos que provocan  olores
desagradables 'y atrae insectos o

roedores.

Son de dificil descomposicion y que
necesita de terceros para un mejor

manejo de estos tipos de basura.
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Reciclar: implica aprovechar para el mismo
uso u otro todo o parte del material

incorporandolo a nuevos productos.

Etapas del manejo de residuos solidos

Disposiciéon inicial: es almacenar en
recipientes con tapa que contenga bolsa
plastica que se pueda remover cuando este

llena.

Recoleccion: las bolsas con basura deben
depositarse en los lugares de recoleccion y
es muy importante conocer los horarios
para evitar que los animales rompan las

bolsas.

Transporte: se deberd realizarse de forma
mas higiénica para evitar la contaminacion

de los espacios publicos.

Disposicion final: los carros recolectores se
encargaran de manera adecuada de eliminar
en un pozo sanitario toda la recoleccion de

basura.

Manejo sanitario de la basura en el

hogar

Es como guardar la basura en el
domicilio hasta el momento en que
recolectan o hacen la disposicion final

Es conocer los puntos por donde pasan
los recolectores la

carros para

eliminacion de los residuos.

Cuando hay recoleccién el transporte de

la basura es responsabilidad del
municipio para el correcto desecho de

los mismos.

se realiza cuando los residuos son
enterrados sanitariamente en un lugar
destinado para tal fin el cual debe estar

alejado de la ciudad.
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Es muy importante no acumular basura
dentro, ni alrededor o cerca de la

vivienda.

Se debe tener ciertas medidas:

Tener 2 recipientes con tapas y limpios.
Colocar en el interior de los recipientes
periodicos (para absorber liquidos o
sangre). Luego colocar una bolsa de
plastico en cada uno de ellos.

Antes de almacenar los desperdicios
separar las basuras organicas de las
inorganicas.

de

desperdicios bien tapado para evitar la

Conservar el recipiente los

presencia de moscas, roedores Yy
animales domeésticos.

Una vez eliminada la basura, lavar los
recipientes con agua, detergente,
escobilla, y dejarlos boca abajo.
Después de lavar los recipientes vy
manipular la basura, lavarse bien las
manos con abundante agua y jabon.

El recipiente que contiene la basura debe
estar ubicado fuera de la cocina a 2

metros de distancia y bajo techo.

Un buen manejo de nuestros residuos
solidos va evitar contaminar nuestro
ambiente donde vivimos y evitar la
presencia de roedores y insectos que
pueden producir enfermedades que
pueden ser muy perjudiciales para la

salud de nuestra familia.
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V. CONCLUSION GENERAL

Tener una familia saludable es cumplir adecuadamente con los saneamientos basicos, asi

evitando enfermedades que son prevenibles con buenos habitos en casa.

Recuerda que ante las enfermedades gastrointestinales los mas vulnerables son los nifios
de casa que pueden desencadenar muchas enfermedades como (diarreas; vomitos;

parasitosis; desnutricion; entre otras enfermedades)
VI. RECOMENDACION GENERAL

Tener buenos habitos de higiene en casa mejoraremos como persona y como familia, el
saneamiento basico es esencial para vivir de manera saludable por el cual se recomienda
aplicar lo expuesto en la sesion educativa, asi evitaremos enfermedades que nosotros

mismos podemos evitarlo teniendo buenas practicas saludables.
VII.DESPEDIDA

Les agradezco por su atencion brindada, si tuvieran alguna duda estaré a disposicion de

aclarar sus inquietudes, muchas gracias.
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Disefio de la Intervencién educativa

Consumo seguro de agua
Es preservar las
condiciones sanitarias
dentro del hogar y
mejorar las condiciones
vida, evitando Disposicion de residuos

solidos
enfermedades en la

ey
—
familia.
Eliminacion de excretas §i {
| -

w iMa,. Consumo Seguro

<@ ~ de Agua s o,
J Apta para el consumo de <°3/\ -

1‘})05 humanos que sirve

beber preparar |\ A. Infecciones Gastrointestinales

alimentos, higiene y fines

“para

domeésticos.

Sin embargo

ﬁ({/a

Fiebre Tifoidea Pl Hepatitis ' oot

@":5" (02

‘, De acuerdo a L
@ recolecciéon, tratamiento
. provocando
B almacenamiento de agua * g
puede contaminarse co!
microbios patégenos

B. Enfermedades Parasitarias

Ascarosis

Amebiasis

» Hacer hervir el agua vy
dejar de 3 a 5 minutos.

(‘

01. Antes de :
e ici6 recolectar ... e
« Dejarlo enfriar y guardarlo| Ebullicion el agua !

en un recipiente Umplo y
taparlo.

N L METODOSPARA |
[S;g ALMACENAR
e S ELAGUA ¢
|+ Por cada Litro de agua
agregar 1 gota de lejia. A
RECIPIENTE LIMPIO CON TAPA A UNA ALTURA DE 80

79 CMDEL NIVEL DEL SUELO grgs

« Dejar reposar durante 30
min, para luego ser

; i ) q « Contar con una jarra exclusiva
consumido. H ;
m ....... | para retirar el agua y esta debe
durar maximo 24 horas. |

i

1
|
I
I
1
I
I
1
I
1
i
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y
MANIPULACION {Es el conjunto de caracteristicas higiénicas que se deben tener:
DE ALIMENTOS |durante el: almacenamiento, conservacion, manipulacion y

Ipreparacmn de los alimentos.
\

son faciles de caducar

B e ) rapidamente y perder sus
\———-l PERECEDEROS ! propiedades originales por
————————————— 3 factores externos como

humedad, temperatura.

Son aquellos alimentos que no caducan
rapidamente y que podemos tener en nuestra
despensa por bastante tiempo.

\ I
B {Lavado de manos antes, después y)

| ? .
| “——-icuando considere necesariol
'reallzarlo ok )

S Koo z. [

8 CwmE 1:—= s

-lDesmfeccmn de frutas y verduras l

i
Q
3
g
[}
=)
-
(1]
o
[
)
0
o
o
=
)

e Libre de animales domeésticos.

i - Utilizar 3_gotitas de lejia por i/
i * Una mesa para la preparacion }5

i

|

|

!

cada litro de agua.

e,

de alimentos.
e Tener un lugar en para los

* Dejar reposar por 5 minutos.
utensilios.
= P S

L Enjuagar con agua llmblaﬁ ﬁ
para consumirlas.
N\ 7 \

\ ! \ /

e 1

ES IMPORTANTE
RECORDAR v i

.- Realizar un adecuado almacenamiento vy

%, conservacion de nuestros productos. o
.w Es muy importante para evitar '®
Y. intoxicaciones, 66
.W enfermedades gastrointestinales, =

3 y desperdicio alimentario
AVZENZNZNZA I
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;POR QUE DISPONER
ADECUADAMENTE LAS

EXCRETAS?

Evitar enfermedades
{ransmisibles comeo:

Ne contaminar las

fuentes de agua para el

No contaminar la
superficie del suelo.

copsumo humano.

Para evitar que los
insectos este encenta

con las heces

Son deposiciones hun&nas o
llamadas heces; producto de
desecho del organismo.

No arrojar basura
dentro del inodoro.
Mantener tapado el
inodoro cuando no se
utiliza.

No permitir el
ingreso de animales.

Barrer todos los dias,

el interior de la
caseta y los
alrededores.

La puerta debe

mantenerse cerrada.

Colocar en un
lugar seguro con..
una profundidad
de 20 m bajo
tierra.

Solo para orinar o
hacer

e Lavarse las T
manos  después z deposiciones.
de hacer uso de la » Desechar los
letrina. N papeles en un
N ) deposito con
tapa.
A

Esta familia esta mas saludable
Porque usa apropiadamente
Su letrina Saludable ™
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Basura Oragan .
03 Desechos de facil

02 descomposicion; ou
restos de alim s. ' Basura inorganica
ElL manejo adecuado T g
o Desechos que tardan
comprende: recoleccion, g
en descomponer;

almacenamiento,

t.ransporte y disposicion DiSPOSiCiO'“
final. o
de residuos

restos industriales.

o1

Es el conjunto de
residuos solidos vy
semisolidos
producidos por el
hombre.

Es importante tener
un almacenamiento
adecuado facilitando
una recoleccion
efectiva.

Colocar periédicos en la base de los recipientes.
Colocar bolsas grandes para proteger los
recipientes.

Separar la basura organicas de las inorganicas
Tapar los recipientes.

CQRRECTO Los baldes de basura deben estar colocados a 2
ALMACENAMIENTO metros de distancia de la cocina, bajo techo y fuera
DE BASURA del alcance de los nifos y mascotas.

3|
(3 Y e

e Cerrar la bolsa para llevar al ¢
estos lo eliminen en un lugar se comrcro
ALMACKNAMIENTO smportn
E BASTR %

foco infeccioso.
e Los recipientes deben ser lave ﬁ ; :
detergente y colocamos boc¢ B ocrecs

periodicos.

©3o Herramienta Recortes

Captura de pantalla copig
guardada

CONCLUSION

Tener una familia saludable es cumplir adecuadamente con
| los saneamientos basicos, asi evitando enfermedades que son
prevenibles con buenos habitos en casa.

Recuerda que ante las enfermedades gastrointestinales los
mas vulnerables son los nifios de casa que pueden
desencadenar muchas enfermedades como (diarreas;
vémitos; parasitosis; desnutricién; entre otras enfermedades)
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