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RESUMEN

El presente proyecto de investigacion se sumerge en la interaccion crucial entre la gestion
publica y la desnutricion cronica infantil en la Parroquia San Jacinto de Buena Fe durante el
afio 2023. La gestion publica, como ente regulador y ejecutor de politicas, juega un papel
clave en este escenario con su impacto directo en la salud y desarrollo de los nifios. Ademas,
se destaca la necesidad de un enfoque integral que aborde no solo la disponibilidad de
alimentos, sino también la educacién, acceso a servicios de salud y condiciones
socioecondmicas que subyacen a la desnutricion. La presente tesis se enfoco en analizar la
gestion publica y su impacto en la desnutricion infantil, las estrategias que se utilizan para
disminuir la desnutricién en el canton y cudles son las causas, mediante la realizacion de
entrevistas a los funcionarios a cargo de la informacion. Para llevar a cabo la investigacion,
se utilizo la entrevista como instrumento de investigacion, las principales causas de la
desnutricion crénica infantil en la parroquia San Jacinto de Buena Fe incluyen inseguridad
alimentaria, practicas alimenticias inadecuadas, condiciones socioeconémicas precarias,
falta de acceso a servicios de salud, falta de educacidon nutricional. En resumen, es un
llamado a la accién, destacando la urgencia de un compromiso renovado por parte de la
gestion publica en la lucha contra la desnutricidon crénica infantil enfatizando la necesidad
de una colaboracion activa entre lideres locales, organizaciones comunitarias y ciudadanos
para construir un futuro donde la salud y el bienestar de los nifios no sean comprometidos

por la falta de recursos y politicas efectivas.

Palabras Claves: Infancia, Pobreza, Factores de riegos, Educacion nutricional.
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ABSTRACT

This research project dives into the crucial interaction between public management and
chronic childhood malnutrition in the San Jacinto de Buena Fe Parish during the year 2023.
Public management, as a regulatory entity and policy implementer, plays a key role in this
scenario with its direct impact on the health and development of children. Furthermore, the
need for a comprehensive approach that addresses not only food availability, but also
education, access to health services and socioeconomic conditions underlying malnutrition
is highlighted. This thesis focused on analyzing public management and its impact on child
malnutrition, the strategies used to reduce malnutrition in the canton and what the causes
are, by conducting interviews with the officials in charge of information. To carry out the
research, the interview was used as a research instrument. In short, it is a call to action,
highlighting the urgency of a renewed commitment by public management in the fight
against chronic childhood malnutrition, emphasizing the need for active collaboration
between local leaders, community organizations and citizens to build a future. where the
health and well-being of children is not compromised by a lack of resources and effective

policies.

Keywords: Management, malnutrition, chronic, impact, public.
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INTRODUCCION

La desnutricion crdnica infantil es un problema de salud publica que afecta a millones de
nifios en todo el mundo en Ecuador, la falta de acceso a alimentos nutritivos y el bajo nivel
socioecondmico son algunos de los factores que contribuyen a la desnutricién crénica
infantil en la region. Esta investigacion emerge de una realidad que exige nuestra atencion y
reflexion: la desnutricion cronica infantil. Este fenomeno, que deja una marca indeleble en
el presente y futuro de los mas pequeios, se convierte en el foco central de nuestra
indagacion. Las causas de la desnutricion cronica infantil en la parroquia San Jacinto de
Buena Fe incluyen inseguridad alimentaria, practicas alimenticias inadecuadas, condiciones
socioecondmicas precarias, falta de acceso a servicios de salud, falta de educacion

nutricional, y problemas de salud materna.

En este contexto, el presente proyecto tiene como objetivo analizar como interviene la
gestion publica y cudl es su impacto en la desnutricion infantil del Cantéon Buena Fe. Para
ello, se llevara a cabo una investigacion documental, experimental y descriptiva que
permitira conocer los programas y estrategias implementadas en la parroquia San Jacinto del
Canton Buena Fe. La presente tesis esta estructurada en cinco capitulos que se explican

brevemente a continuacion:

El capitulo primero, Presenta el marco contextual de la investigacion, en este se representan

las caracteristicas del entorno del tema de estudio y los objetivos de investigacion.

En el capitulo segundo, Introduce el contexto tedrico del estudio, la conceptualizacion

relacionada con la tematica de investigacion.

El capitulo tercero, Se basa en la metodologia de investigacion, también comprende la

recopilacion de datos, el tratamiento y la evaluacion de los resultados obtenidos.



El capitulo cuarto, Presenta la interpretacion de los resultados obtenidos a partir del analisis

de datos. Ademads, comprende las discusiones de la investigacion.

En el capitulo quinto, dentro de este capitulo se detallan las conclusiones y

recomendaciones de la investigacion realizada.



CAPITULOL.

MARCO CONTEXTUAL DE LA INVESTIGACION



1.1 UBICACION Y CONTEXTUALIZACION DE LA PROBLEMATICA

El presente trabajo se realizara en el Canton Buena Fe, Parroquia San Jacinto de Buena Fe,
Provincia de Los Rios la misma que cuenta con una poblacion de 38263 habitantes de la
poblacion de 87.589 habitantes general del canton en una superficie de 569 km?, segun el
censo realizado por el INEC en el afio 2010, el canton tiene el 7.9% de la PEA de la provincia

de Los Rios.

La desnutricion cronica infantil afecta al 27,2% de los nifios menores de 2 afios en Ecuador,
teniendo consecuencias significativas en la productividad nacional y dejando un impacto a
lo largo de toda la vida de quienes la padecen. A pesar de que desde 1993 Ecuador ha
implementado aproximadamente 12 programas enfocados en salud y nutricion, la
prevalencia de la desnutricion crénica en nifios menores de cinco afos apenas ha
experimentado cambios. Entre 2014 y 2018, incluso se observo un aumento, pasando del
24,8% al 27,2% en nifios menores de dos afios, afectando a uno de cada cuatro menores de

cinco afios en el pais (INEC, 2023).

La desnutricion infantil es un problema serio que afecta a muchos nifios en el cantén Buena
Fe. Se trata de un problema relacionado con la alimentacion, ya que indica que los nifios no
estan recibiendo los nutrientes que necesitan para crecer y desarrollarse adecuadamente. La
desnutricion infantil puede tener consecuencias negativas a largo plazo, como retraso en el
crecimiento, debilidad inmunologica, enfermedades cronicas y problemas de aprendizaje

(Davila & Jara, 2017).

1.2 SITUACION ACTUAL DEL PROBLEMA

Buena fe tiene un indice del 4,96% de Desnutricion Crénica Infantil, La meta del Gobierno
es reducir en 6 puntos porcentuales la incidencia nacional hasta el afio 2025, para asi brindar

un mejor desarrollo para los nifios en el territorio ecuatoriano. Sin embargo, la estrategia que

4



ha sido implementada por el gobierno para tratar de erradicar esta problematica no ha sido
de gran ayuda debido a la situacion que atraviesa el pais econdmicamente siendo la poblacion

mas vulnerable la mas afectada (Cuellar, 2017).

La gestion publica juega un papel crucial en la provision de servicios esenciales, incluida la
atencion a la salud y nutricidon infantil. Sin embargo, persisten desafios significativos en la
efectividad de las politicas y programas gubernamentales destinados a combatir la
desnutricion infantil en determinadas areas. Este estudio busca analizar y comprender la
relacion entre la gestion publica, en términos de planificacion, implementacion y monitoreo

de programas de nutricion infantil, y la prevalencia de la desnutricion en nifios.

1.3 PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.3.1 Problema General

(De qué manera la gestion publica incide en la disminucion de la desnutricion crénica

Infantil en la parroquia San Jacinto del Canton Buena Fe?

1.3.2 Problemas Derivados

e ;Cual es la situacion actual de la desnutricion cronica infantil en la parroquia San
Jacinto del Canton Buena Fe?

e De qué manera las estrategias establecidas por la gestion publica permiten
disminuir la desnutricion crénica en la parroquia San Jacinto del Canton Buena
Fe?

e /Cuadles son las causas del indice de desnutricidon cronica infantil en la parroquia

San Jacinto del Canton Buena Fe?



1.4 DELIMITACION DEL PROBLEMA

Con el proposito de responder a las preguntas de investigacion los limites especificos son

descritos a continuacion.

CAMPO : Ciencias Administrativas
AREA : Gestion Publica
LINEA : Administracién, comercio, economia,

finanzas y turismo.
ASPECTO : Gestion Publica, Sistema Administrativo y Productivo.

TIEMPO : Periodo 2022- 2023.

1.5 OBJETIVOS

1.5.1 Objetivo General
Evaluar la intervencion de la Gestién publica y su incidencia en la Desnutricion cronica

Infantil en la Parroquia San Jacinto del Canton Buena Fe.

1.5.2 Objetivos Especificos

e Analizar la situacion actual de la desnutricion Cronica Infantil en la Parroquia San
Jacinto del Canton Buena Fe.

e Determinar las estrategias establecidas por la gestion publica ante la desnutricion
crénica infantil en la Parroquia San Jacinto De Buena Fe.

o Identificar las causas del indice de desnutricidon crénica infantil en en la Parroquia

San Jacinto de Buena Fe.



1.6 JUSTIFICACION

La justificacion de esta investigacion radica en la importancia de abordar la problematica de
la desnutricion infantil desde una perspectiva de gestion publica. La desnutricion en los nifios
persiste como un desafio significativo en determinadas areas, y es esencial comprender como
la gestion publica puede influir en la efectividad de las intervenciones para combatir este

problema de salud.

Al analizar la planificacion, implementacién y monitoreo de programas de nutricion infantil,
esta investigacion contribuird a identificar las barreras y deficiencias en la gestion que
podrian estar afectando negativamente los resultados. En resumen, esta investigacion se
llevara a cabo para comprender mejor como la gestion publica del Cantén Buena Fe impacta

en la desnutricion infantil, lo que, a su vez, beneficia a la comunidad.



CAPITULO II.

MARCO TEORICO DE LA INVESTIGACION



2.1 FUNDAMENTACION CONCEPTUAL

2.1.1 Gestion publica

Se define como la direccidon y supervision de politicas, alejandose de la tradicional
administracion publica y centrdndose en la exploracion del papel del administrador o
ejecutivo politico en las politicas de alto nivel de las organizaciones publicas. Este enfoque
implica una visidbn mas integral y estratégica, considerando las responsabilidades del
personal directivo en la formulacion y ejecucion de politicas en el ambito gubernamental

(Losada & Jose, 2020).

Es la destreza y el conjunto de principios implementados por los individuos que ocupan roles
en las entidades gubernamentales, con el objetivo de realizar la correcta administracion de
politicas y regulaciones previamente establecidas. Esta accion se lleva a cabo con la finalidad
de lograr una administracion eficaz en la gestion de recursos fundamentales, como los

econdmicos, a nivel gubernamental, nacional o regional (Cruz & Diaz, 2020).

2.1.2 Desnutricion

La desnutriciéon es una enfermedad que afecta a todos los 6rganos y sistemas del cuerpo de
manera multisistémica. Se origina a partir de una disminucion drastica, ya sea aguda o
cronica, en la disponibilidad de nutrientes. Esta reduccion puede deberse a la ingesta
insuficiente, una absorcion inadecuada, pérdidas excesivas o la combinacion de dos o mas
de estos factores. Sus manifestaciones incluyen grados de déficit antropométrico, asi como
signos y sintomas clinicos, ademds de alteraciones bioquimicas, hematologicas e

inmunolégicas (Cuellar, 2017).

Para tener una vision de la desnutricion en la poblacion, al menos se deben cuantificar dos

parametros demograficos clave: la tasa o el volumen de la poblacién afectada por la



desnutricion. Dada la falta de datos certeros sobre la poblacion desnutrida, especialmente en
nifios y madres de familia, se ha llevado a cabo una proyeccion basada en cifras disponibles,
la cual sugiere que alrededor del 35% de la poblacion total en 1997 pudo haber

experimentado las consecuencias de la desnutricion (Llangari, 2009).

2.1.3 Desnutricion infantil

Surge a raiz de la insuficiente absorcion de alimentos, tanto en cantidad como en calidad, la
ausencia de atencion adecuada y la manifestacion de enfermedades infecciosas. Mas alla de
estas causas directas, existen factores subyacentes, tales como la limitacion en el acceso a
alimentos, la carencia de atencion médica, el uso de sistemas de agua y saneamiento
deficientes, asi como practicas inadecuadas en el cuidado y la alimentacion (Davila & Jara,

2017).

Constituye una enfermedad multisistémica que repercute en la totalidad de los 6rganos y
sistemas del cuerpo humano. Esta condiciéon se origina debido a una disminucion
significativa, ya sea de forma aguda o cronica, en la disponibilidad de nutrientes. Tal
reduccion puede ser consecuencia de una ingesta insuficiente, absorcion inadecuada,
pérdidas excesivas o la combinacion de varios de estos factores. La desnutricion se
manifiesta a través de diversos grados de déficit antropométrico, asi como la presentacion
de signos y sintomas clinicos. Ademds, se asocia con alteraciones bioquimicas,

hematologicas e inmunologicas que contribuyen a su complejidad y gravedad (Diaz, 2013).

2.1.4 Nutricion

La nutricion se refiere a la incorporacion de alimentos conforme a las demandas dietéticas
del cuerpo. Un componente esencial para mantener una salud 6ptima implica la adopcion de
una nutricidon adecuada, caracterizada por una dieta equilibrada y suficiente, en conjuncion

con la practica regular de ejercicio fisico. (Davila & Jara, 2017).
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2.1.5 Lactancia materna

En las ultimas décadas, se ha observado un renovado reconocimiento de la relevancia de la
lactancia materna. Cada vez mas mujeres optan por este método, respaldado por
recomendaciones de los sectores de salud que lo destacan como el Optimo sustento
alimentario, especialmente de forma exclusiva durante los primeros seis meses de vida y, en
combinacion con la introduccion de alimentos complementarios, hasta alcanzar los dos afos

(Canton, 2020).

La lactancia materna se caracteriza como el acto de proporcionar la tinica fuente de nutrientes
en los primeros meses de vida. Por esta razdn, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
enfatiza la recomendacion de la lactancia exclusiva durante los primeros seis meses y sugiere
su continuacion hasta los dos afios, complementada con la introduccion progresiva de otros
alimentos. Este enfoque, respaldado por la OMS, destaca la importancia de la lactancia
materna como un pilar fundamental para el desarrollo saludable de los lactantes,

promoviendo asi una nutricion integral y sostenible (Mora & Lopez, 2018).

2.1.6 Vacunacion

A nivel mundial, se registra la lamentable pérdida de 2.5 millones de nifios menores de cinco
afios debido a enfermedades que podrian prevenirse mediante la vacunacion. Aunque se
ofrece un servicio de vacunacion gratuito en todos los centros de salud publicos, la falta de
conciencia y aprecio por el cumplimiento puntual del esquema de vacunacion resulta en
esquemas incompletos, dejando a los nifios vulnerables. El proposito fundamental de este
estudio es identificar el papel de la enfermeria en el marco nacional de vacunacién dirigido

a nifilos menores de 2 afios (Herrera & Muiioz, 2019).

En la actualidad, la inmunizacion logra prevenir anualmente entre 2 y 3 millones de muertes.

Sin embargo, se estima que alrededor de 18.7 millones de bebés en todo el mundo no reciben
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las vacunas esenciales debido a diversos factores (1). La vacunacion se ha reconocido como
una estrategia preventiva altamente efectiva contra enfermedades transmisibles. Por esta
razén, el Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI) se centra en la eliminacion,
erradicacion y control de enfermedades transmisibles en la poblacion (Chafloque &

Escobedo, 2017).

2.1.7 Planificacion

La planificacion lidera el proceso de definicion de objetivos y la especificacion de los planes
requeridos para alcanzarlos de la manera mas efectiva. Estas acciones se ejecutan a través
de una secuencia de etapas predefinidas, utilizando diversos enfoques y herramientas. En
este marco, las organizaciones no solo buscan mantener su estabilidad para asegurar su
posicidn, sino que también deben adaptarse y anticiparse a los cambios en su entorno

(Villasmil, 2017).

Es la funcién administrativa inicial y fundamental que sirve como cimiento para las demas.
Implica la definicidon de objetivos a alcanzar y la identificacion de las acciones necesarias
para lograrlos. En este contexto, actia como un modelo tedrico que orienta las acciones
futuras y proporciona la direccion estratégica para el éxito organizacional (Bernal & Toro,

2012).

2.1.8 Transparencia

La transparencia se describe como un valor publico respaldado por la sociedad para combatir
la corrupcidn, este valor se encuentra intrinsecamente relacionado con la responsabilidad,
que requiere que las autoridades supervisen a los empleados publicos en todos los niveles,
asegurandose de que rindan cuentas administrativa, civil y penalmente por sus acciones en

el ejercicio de sus responsabilidades (Cubero & Valdez, 2022).
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La transparencia se convierte en un recurso fundamental que capacita a la ciudadania para
ejercer una influencia directa sobre la administracion publica. Este papel de la transparencia
es esencial para equilibrar las asimetrias de poder en la toma de decisiones publicas y en la

generacion de bienes y servicios publicos (Cunill, 2006).

2.1.9 Accesibilidad

La accesibilidad busca eliminar barreras y garantizar que todas las personas, incluyendo
aquellas con discapacidades, tengan igualdad de oportunidades y puedan participar
plenamente en la sociedad. Esto implica considerar el disefio y la disposicion de espacios,
productos y servicios de manera que sean comprensibles, utilizables y efectivos para la

mayor diversidad de usuarios posible (Lopez, 2016).

La accesibilidad trasciende la mera creacién de nuevos disefios sin barreras, a menudo
denominados "universales". Implica que todos los entornos, productos y servicios deben ser
accesibles para cualquier individuo, sin importar su edad o condicion. Este enfoque inclusivo
reconoce la importancia de considerar a todas las personas, garantizando que nadie quede

excluido de las oportunidades que ofrece el entorno publico (Rapoport & Alonso, 2005)

2.2 FUNDAMENTACION TEORICA

2.2.1 Desnutricion infantil

La Desnutricion Infantil es un problema que afecta a los nifios entre 0 y 5 afios; siendo una
consecuencia de la mala alimentacion y carencia de nutrientes, entre ellos vitaminas y
minerales, necesarios para su desarrollo. Segiin la UNICEF, al menos 1 de cada 5 nifios
menores de cinco afios tiene baja talla para la edad lo que representan desnutricion cronica;
el 12% de los nifios tiene desnutricion global, es decir bajo peso para la edad; el 16% nacen
con bajo peso, seis de cada diez embarazadas y 7 de cada 10 menores de 1 afio sufren de

anemia por deficiencia de hierro (Cueva & Gancino, 2017).
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Segtn el Ministerio de Salud Publica en el Ecuador casi 371.000 nifios menores de cinco
aflos estan con desnutricion crénica; y de ese total, unos 90 mil tienen desnutricion grave.
Los nifios indigenas, representando unicamente el 10% del total de la poblacion, constituyen
el 20% de los nifios con desnutricidon cronica y el 28% de los nifios con desnutricion cronica
grave. El 60% de los nifios con desnutricion cronica 'y el 71 % de los nifios con desnutricion

cronica grave, habitan en las areas rurales (Cueva & Gancino, 2017)

En Ecuador la prevalencia de desnutricion cronica en menores de cinco anos se sitiia en
alrededor del 26%; es decir, aproximadamente 368.541 nifos/as padecen de deficiencia de
talla para la edad. A pesar de que esta cifra es elevada, es importante destacar que al interior
del pais se evidencian porcentajes de desnutricion superiores al promedio nacional. El grado
de desnutricion mas frecuente es la leve en un 85.7 %; y grado moderado en un 14.2%

(Chumbi, 2016).

Diversas investigaciones han sefialado que distintos enfoques de intervencioén han arrojado
resultados positivos en la promocion de la lactancia materna. Se ha observado que las
intervenciones educativas tempranas pueden aumentar la probabilidad de iniciar la lactancia
materna y mantenerla de manera exclusiva. En este contexto, la mercadotecnia social en
salud (MSS) desempefia un papel fundamental, ya que no solo contribuye a sensibilizar sobre
el tema, sino que también permite comprender a la audiencia, identificar los impulsores que
llevan a adoptar el comportamiento deseado y generar acciones especificas en consecuencia

(Alvarez, 2013).

Actualmente se considera de suma importancia mitigar los casos de desnutriciéon en el
Canton Buena Fe, para poder realizar el trabajo de investigacion se ha tomado en cuenta los
siguientes antecedentes investigativos realizados por la secretaria técnica ecuador crece sin

desnutricidn infantil.
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2.2.2 La desnutricion en Ecuador

En Ecuador, el 1% de los nifios menores de 2 afios presenta Desnutricion Crénica Infantil
(DCI), segin los principales hallazgos de la Primera Encuesta Especializada sobre
Desnutricion Infantil (ENDI), realizada por el Instituto Nacional de Estadistica y Censos
(INEC). Esta encuesta, disefiada para evaluar el estado nutricional de los nifios en el pais, se
llevo a cabo de manera aleatoria y estratificada en aproximadamente 20 mil hogares en todo
el territorio nacional durante un periodo de un afio, iniciando el 15 de julio de 2022. Los
resultados obtenidos son representativos a nivel nacional, tanto en areas urbanas como

rurales, abarcando las 24 provincias del pais (INEC, 2023).

La desnutricion se refiere a la insuficiencia de alimentos nutritivos necesarios para mantener
una buena salud y el funcionamiento adecuado del cuerpo, asi como la energia esencial para
llevar a cabo actividades vitales. Es una condicion patologica que se origina por la falta de
una cantidad adecuada de alimentos durante la ingesta. Esta carencia impide que el
organismo realice sus funciones normales, ya que las células no reciben los nutrientes
necesarios para llevar a cabo las actividades metabdlicas esenciales para el ser humano. La
desnutricién puede ser consecuencia de una mala ingesta o absorcion de nutrientes, asi como
de una dieta inapropiada, ya sea por su bajo contenido calorico o deficiencia de proteinas

(Cueva & Gancino, 2017).

2.2.3 Desnutricion infantil

La desnutricion infantil impacta negativamente en el desarrollo y crecimiento de los nifios,
afectando cada célula de su cuerpo. Se manifiesta cuando hay un desequilibrio negativo en
alguno de los componentes esenciales del complejo nutricional, lo que conduce a una
alteracion metabolica. Este fenomeno surge debido a la ingesta insuficiente de alimentos,

tanto en cantidad como en calidad, la falta de atencion adecuada y la presencia de
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enfermedades infecciosas en los nifios. Las diversas causas de la desnutricion infantil
incluyen una dieta carente en nutrientes, entre los factores que afectan el estado nutricional

se encuentran:

- Seguridad alimentaria.

- Necesidad de alimentos.

- Situacion de disponibilidad de alimentos.

- Acceso a alimentos.

- Condicidn de vida.

- Densidad de la poblacion.

- Atencion a la familia.

- Falta de educacion nutricional.

- Falta de programas que controlan el crecimiento y desarrollo de los nifios.

- Falta de informacion sobre la nutriciéon en mujeres embarazadas y la lactancia (Davila &

Jara, 2017)

2.2.4 Tipos de desnutricion infantil
La desnutricion se puede manifestar de multiples maneras, como la disminucion de la

capacidad de aprendizaje o de inmunidad y la fatiga son sélo algunas de ellas.

Desnutricion crénica. - Un nifio que experimenta desnutricion cronica presenta un deterioro
en su crecimiento, el cual se evaliia comparando su altura con los estandares recomendados
para su edad. Esto refleja una falta prolongada de los nutrientes esenciales, aumentando asi
el riesgo de contraer enfermedades y afectando tanto al desarrollo fisico como intelectual del
nifo. Aunque la desnutricion crénica afecta a un gran nimero de nifios, a veces pasa
desapercibida y recibe menos atencion. El retraso en el crecimiento puede comenzar incluso

antes del nacimiento, mientras el nifio aun esta en el Utero materno. Si no se toman medidas
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durante el embarazo y antes de que el nifio alcance los 2 afios, las consecuencias son

irreversibles.

Desnutricion aguda moderada. - Un nifio que padece desnutricion aguda moderada
presenta un peso inferior al adecuado en comparacion con su altura. Ademas, se evalta a

través del perimetro del brazo, el cual se encuentra por debajo del estdndar de referencia.

Desnutricién aguda grave o severa. - La desnutricion aguda grave es la forma mas severa
de desnutricion en la que un nifio presenta un peso significativamente por debajo del estandar
recomendado para su altura. Ademads, se evalta a través del perimetro del brazo. Esta
condicién afecta todos los procesos vitales del nifio y conlleva un riesgo sustancialmente
elevado de mortalidad. De hecho, el riesgo de fallecimiento para un nifilo con desnutricion
aguda grave es 9 veces mayor en comparacion con aquellos que no la padecen. (Wisbaum,

2011).

2.2.5 Estrategias para reducir la desnutricion infantil

El gobierno nacional de Ecuador, a través de la secretaria técnica, estd implementando el
Plan Estratégico Intersectorial para la Prevencion y Reduccion de la Desnutricion Cronica
Infantil. Este plan tiene como objetivo asegurar que cada familia, mujer embarazada y nifio
o nifia recién nacido en Ecuador pueda acceder a un conjunto integral de servicios para
satisfacer sus necesidades relacionadas con la prevencion de la Desnutricion Cronica Infantil
(DCI). Para que el Estado pueda cumplir con la obligacion de proporcionar un paquete basico
y prioritario de servicios de manera adecuada y oportuna, es crucial garantizar un
seguimiento nominal a cada mujer embarazada, a cada familia y a cada nifio o nifa recién
nacido. Esto permitird tener la capacidad de identificar alertas tempranas y facilitar la

atencion inmediata de casos criticos (STECSDI, 2021).
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2.3 FUNDAMENTACION LEGAL

La investigacion tiene fundamentacion legal en:

2.3.1 La constitucion de la republica del Ecuador (2008)

La Constitucion: La Constitucion de la Republica del Ecuador incluye varias disposiciones
dirigidas especialmente a los derechos del nifio.

- El Articulo 23 prohibe la discriminacion, entre otras cosas, debido a edad.

- Los Articulos 47 y 50 establecen la obligacion del gobierno de proteger a los nifios y
adolescentes especialmente en situaciones precarias, como los conflictos armados.

- El Articulo 48 Estipula que es responsabilidad tanto del gobierno, la sociedad como de la
familia promover de manera prioritaria el desarrollo completo de nifios y adolescentes,
garantizando el pleno ejercicio de sus derechos. En cualquier situacion, se seguird el
principio del interés superior de los nifos, asegurando que sus derechos tengan precedencia
sobre los de los demas.

- El Articulo 49 Asegura el derecho de participacion social, el respeto a la libertad y
dignidad de nifios y adolescentes, asi como su derecho a ser consultados en aquellos asuntos
que les incumban.

- El Articulo 50 establece que el gobierno debe tomar medidas para garantizar la atencion
preferente para su plena integracion social a los que tengan discapacidad.

- El Articulo 52 establece el Sistema Nacional Descentralizado de Proteccion Integral para
la Nifiez y la Adolescencia.

El Cédigo de la Nifiez y la Adolescencia del Ecuador es la ley mas completa en materia de
derechos del nifio.

Art. 24.- Derecho a la lactancia materna. - Los nifios tienen el derecho a recibir lactancia
materna, lo cual garantiza el establecimiento de un vinculo afectivo con su madre, asi como

una nutricion adecuada para favorecer su crecimiento y desarrollo.
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Art. 25.- Atencion al embarazo y al parto. - Las autoridades publicas y las instituciones de
salud y asistencia a nifios, nifias y adolescentes estableceran las condiciones propicias para
brindar atencidon durante el embarazo y el parto.

Art. 26.- Derecho a una vida digna. Este derecho incluye aquellas prestaciones que aseguren
una alimentacidn nutritiva, equilibrada y suficiente, recreacion y juego, acceso a los servicios
de salud.

Art. 27.- Derecho a la salud. - Los nifos, nifias y adolescentes tienen derecho a disfrutar del
mas alto nivel de salud fisica, mental, psicologica y sexual.

Art. 28.- Responsabilidad del Estado con relacion a este derecho a la salud.

Art. 30.- Obligaciones de los establecimientos de salud. - Los establecimientos de salud,
publicos y privados, cualquiera sea su nivel, estan obligados a: 1. Ofrecer servicios médicos
de emergencia a cualquier nifo, nifia o adolescente que los necesite, sin requerir pagos
previos ni garantias de ningun tipo. La negacion de atencién no serd justificada por la
ausencia del representante legal, la falta de recursos econdmicos, la falta de espacio, la causa
u origen de la emergencia u otras circunstancias similares; 2. 2. Suministrar informacion

acerca del estado de salud del nifio, nifia o adolescente a sus progenitores o representantes.

- Ley Organica de Salud
- Ley de Maternidad Gratuita y Atencion a la Infancia
- Decreto Ejecutivo No. 179 para la Proteccion Integral de los derechos de los nifios, nifias

y adolescentes.
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CAPITULO I11.

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION



3.1 TIPO DE INVESTIGACION

3.1.1 Documental

Se realizo a través del andlisis de la informacion escrita, en la presente investigacion los
documentos consultados seran: procedimientos, politicas publicas existentes para la
disminucion de los casos de desnutricion

3.1.2 Exploratoria

Se centro en la etapa inicial de la investigacion que tuvo como objetivo principal obtener
una vision mdas amplia de la gestion publica y su impacto en la desnutricién cronica
infantil en la parroquia San Jacinto del canton Buena Fe ano 2023.

3.1.3 Descriptiva

Se centro en caracterizar las estrategias establecidas por las entidades publicas del canton
Buena Fe que inciden en la desnutricion infantil, basdndose en la recoleccion de datos a
través de entrevistas realizadas al personal del GAD y MSP responsables de la

informacion de la desnutricion infantil.

3.1.4 Investigacion de Campo

Se enfocod la recopilacion directa de datos y observaciones, mediante la realizacion de
encuestas y entrevistas, para obtener una comprension profunda. Esta investigacion permitid
evaluar de manera directa la efectividad y eficacia de las medidas implementadas por la

gestion publica y la opinion de la ciudadania.

3.1.5 Investigacion Historica

La investigacion historica centrada en la gestion publica y su impacto en la desnutricion
cronica infantil en la parroquia San Jacinto del cantén Buena Fe aiio 2023, ofrecié una
perspectiva detallada sobre como las autoridades locales abordaron los desafios relacionados
con la prevencion de desnutricion infantil a lo largo de este periodo, se examinan las

estrategias implementadas.
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3.2 METODOS UTILIZADOS EN LA INVESTIGACION

La presente investigacion se bas6 en obtener informacion y datos sobre la gestion publica
y su impacto en la desnutricion crénica infantil en la parroquia San Jacinto Del canton
Buena Fe afio 2023, para responder a las preguntas de investigacion.

3.2.1 Meétodo descriptivo

Implico la recoleccion de datos a través de las entrevistas realizadas a los servidores
publicos, para obtener informacion sobre coémo influye la gestion publica en la
desnutricion infantil para asi resumir y presentar los resultados, conociendo las posibles

causas que afectan la atencion al usuario.

3.2.2 Método inductivo y deductivo

Mediante el método deductivo se realizo el andlisis el cual va de lo general a lo particular,
se realiz6 un andlisis y evaluacion de cudles son las estrategias que estd implementando
la gestion en el Canton Buena fe en la reduccion de la desnutricion infantil. Mientras que

por medio del método inductivo se realizo el andlisis mediante la comparacion.

3.2.3 Método analitico
Permiti6 examinar criticamente los componentes clave de las estrategias establecidas en
el Canton Buena Fe para reducir la desnutricion infantil durante el periodo 2021-2022. A

través de un andlisis minucioso de datos proporcionados por el MSP.

3.3 CONSTRUCCION METODOLOGIA DEL OBJETO DE INVESTIGACION
La presente investigacion se realizo en el Canton Buena Fe la misma que surgid ante la
necesidad de obtener informacion relevante acerca de la gestion que realiza frente a la
desnutricion infantil del canton Buena Fe. Puesto que en el censo realizado en el afio 2022
se ha evidenciado la creciente tasa de desnutricion en nifios, nace el interés de llevar a
cabo la investigacion y plantear alternativas y estrategias de mejoras eficaces que

permitan la disminucion de la problematica.
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3.3.1 Poblacion y muestra

3.3.1.1 Poblacion

La presente tesis se enfoc6 en analizar la gestion publica y su impacto en la desnutricion
infantil, las estrategias que se utilizan para disminuir la desnutricion en el canton y cuéles
son las causas, La poblacion motivo de estudio del presente proyecto esta constituida por
59559 habitantes de la parroquia San Jacinto del Canton Buena Fe segun el reporte del
censo poblacional INEC 2022 publicado en su pagina oficial.

3.3.1.2 Muestra

La muestra se compone como unidad de andlisis a los habitantes de la parroquia San
Jacinto del canton Buena Fe, por lo que es necesaria la aplicacion de formula estadistica
constituyendo un total de 384 habitantes, aplicando la férmula de poblacion finitas con el

5% de error y un 95% de confiabilidad.

Z2xpxq . (1.96)% x 0.5 x 0.5
e? (0.05)2

n=

n =384.16

3.3.2 Técnicas de investigacion

Para la presente investigacion se utilizaron las técnicas de investigacion documental con
la revision de documentos oficiales facilitados por MSP, asi como entrevistas los
funcionarios a cargo del manejo de la informacion. No obstante, la técnica de la

observacion proporcioné una mejor comprension de la situacion actual de la desnutricion.

3.3.2.1 Investigacion documental

Se utiliz6 para recopilar informacion relevante acerca de la calidad de atencion al usuario
cuales son las politicas y estrategias de gestion publica implementadas por la entidad en
cuestion. Esto permitid tener una vision mas completa y detallada acerca de las medidas

que se han tomado para mejorar y como se han ido adaptando con el tiempo.
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3.3.2.2 Entrevista

Se aplico a los funcionarios del GAD y MSP, a cargo del manejo de la informacion de la

desnutricion en la cual se obtuvo informacion que ayudo a las investigaciones.

3.3.2.3 Encuesta

La encuesta se realizd a la ciudadania con el fin de obtener la informacién deseada en

forma homogénea, constituida por 14 preguntas dicotdmicas predefinidas, secuenciadas

y separadas por 2 tematicas dirigida a los habitantes de la parroquia San Jacinto del

Canton Buena Fe de esta manera, se pudo obtener una vision mas clara y ecuanime acerca

de la efectividad de las estrategias de gestion publica efectuadas.

3.3.3 Instrumentos de la investigacion

Para llevar a cabo la presente investigacion, se utilizo la entrevista como instrumento de

investigacion.

Cuadro 1

Instrumento de la investigacion

Instrumento

Aplicacion

Entrevista

Cuestionario

Se utilizaron 4 preguntas abiertas con el fin de
conocer la situacidon actual, estrategias y
causas de la desnutricion en el canton Buena

Fe.

Encuesta

Se establecid una serie de 14 preguntas
relacionadas, al tema de investigacion
clasificadas en 2 dimensiones. Utilizando

preguntas cerradas de dicotomias

Elaboracién propia
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3.3.3.1 Validacion del modelo de investigacion

Cuadro 2

Resumen de procesamiento de casos

Casos N %
Valido 384 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 384 100,0

Nota. *La eliminacion por lista se basa en todas las variables del procedimiento.
Cuadro 3
Estadisticas de fiabilidad
Alfa de Cronbach N de elementos
,848 14

3.4 ELABORACION DEL MARCO TEORICO

El marcé tedrico de la investigacion se respaldod con base de trabajos ya realizados con
relacion a la desnutricion infantil, de la misma manera el soporte documental se da con la
revision y utilizacion de libros, revistas, paginas webs, entre otros. El marco tedrico busco
crear una base de contenidos tedricos que permitan representar y fortificar la
investigacion. El marco legal de la investigacion incluyo normativas relacionadas con la

investigacion.

3.5 RECOLECCION DE LA INFORMACION

La obtencion de datos para este estudio se realizd a través de fuentes primarias,
empleando la técnica de investigacion que comprende entrevistas. Las entrevistas se
dirigieron a los funcionarios responsables de la desnutricion del Canton Buena Fe. La

finalidad primordial de esta estrategia fue obtener datos directamente, con el objetivo de

facilitar la realizacion de la investigacion.

25



Al mismo tiempo, se realizé una revision de la literatura mediante la consulta de fuentes
secundarias. Se analizaron textos pertinentes al tema de investigacion, identificando
enfoques tedricos y conceptuales presentes en libros y revistas, entre otros. Este examen

de fuentes secundarias fortalecio la investigacion al aportar un respaldo a la investigacion.

3.6 PROCESAMIENTO Y ANALISIS

En la presente investigacion se emplearon la recoleccion de datos de las encuestas en
google forms, para procesar y analizar los datos recopilados se usaron varios programas.
Entre ellos se incluyen la hoja de célculo Excel, el software IBM SPSS Statistics 29.0.1.0.
Este tltimo es una herramienta con interfaz grafica que se utiliza para modelar ecuaciones
estructurales basadas en la varianza. Estos programas fueron utiles para generar cuadros
y graficos que permitieron presentar de manera adecuada los resultados obtenidos en la

investigacion.
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION



4.1 SITUACION ACTUAL DE LA DESNUTRICION CRONICA INFANTIL EN
LA PARROQUIA SAN JACINTO DEL CANTON BUENA FE.

El andlisis de los datos estadisticos de desnutricion en nifios menores de 24 meses en la

parroquia San Jacinto de Buena Fe para el afio 2023 fue proporcionado por el Ministerio

de Salud Publica. Este analisis detallado es crucial para identificar tendencias mensuales

y grados de desnutricion, proporcionando informacion valiosa para la formulacion de

estrategias y politicas de intervencion especificas que aborden de manera efectiva las

necesidades nutricionales de la poblacion infantil en la zona.

Tabla 1

Desnutricion en nifios menores a 24 meses

2023 LEVE MODERADA SEVERA, NO CRONICA TOTAL
ESPECIFICADA
ENERO 6 2 3 7 18
FEBRERO 5 1 2 8
MARZO 3 6 1 2 12
ABRIL 8 7 7 22
MAYO 8 1 4 1 14
JUNIO 4 5 4 7 20
JULIO 12 15 3 10 40
AGOSTO 14 10 5 6 35
SEPTIEMBRE 9 4 7 20
OCTUBRE 3 1 2 4 10
TOTAL 72 52 22 53 199

Nota. *Resumen estadisticas desnutricion en el Cantdén Buena Fe. Fuente: Ministerio de

Salud Publica — Centro de Salud Buena Fe.
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En la tabla 1 se presentan los resultados de la situacion actual de la desnutricion en el
canton Buena Fe donde se reflejan patrones significativos con un total de 199 casos,
distribuidos en diferentes grados de desnutricion. Se destaca que los meses de julio y
agosto presentan las cifras mas elevadas, con 40 y 35 casos respectivamente, indicando
posiblemente factores estacionales o condiciones especificas durante esos periodos, no
obstante, la desnutricion leve constituye la categoria mas frecuente, totalizando 72 casos,
seguida por la desnutricion moderada con 52 casos. La desnutricidon severa no
especificada y la desnutricion no especificada también muestran incidencias

significativas, con 22 y 53 casos respectivamente.

Tabla 2

Desnutricion por periodos en nifios menores a 24 meses

DESNUTRICION 2021 2022 2023
LEVE 89 92 72
MODERADA 78 66 52
SEVERA 30 36 22
CRONICA 69 67 53
TOTAL 266 261 199

Nota. *Resumen estadisticas desnutricion en el Canton Buena Fe en los ultimos 3 afios.
Fuente: Ministerio de Salud Publica — Centro de Salud Buena Fe.

La tabla 2 presenta la prevalencia de desnutricion en diferentes niveles durante los afios
2021, 2022 y 2023 Aunque el nimero de casos de desnutricion leve aumenta ligeramente
de 2021 a 2022, hay una disminucion significativa en 2023. Estos datos sugieren una
tendencia positiva, sin embargo, seria importante realizar un analisis mas detallado para
comprender completamente las causas detras de estas tendencias y garantizar que se

mantengan y se refuercen en el futuro.
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Tabla 3

Control Nifio Sano

No Si
Control Nifio Sano
N %N N %N
(La mama del nifio tuvo controles durante el
b X 14 4,4% 370 96,4%
embarazo’
(El nifo/a tomo leche materna con exclusividad
100 31,2% 284 74,0%
hasta los 6 meses?
(El nifo/a tiene el esquema de vacunacion
et? 52 16,2% 332  86,5%
completo?
(Cuenta con agua potable para su consumo? 80 249% 304 79,2%
(El nifio se alimenta mas de 4 veces al dia? 39 12,1% 345 89,8%
(El nifio/a esta inscrito en algiin programa de
121 37,7% 263  68,5%
desarrollo infantil?
(Recibe el bono de desarrollo humano? 204  63,6% 180 46,9%

Elaboracion propia. Nota. * Grupo de dicotomia tabulado en el valor O y 1.

Los resultados de la encuesta realizada a la poblacion sobre el componente de Control

Nifio Sano resaltan que la desnutricion crénica en niflos estd fuertemente vinculada a

limitaciones econdmicas, especialmente a un nivel de ingresos nulo o bajo, segin los

hallazgos obtenidos. Aunque algunos encuestados reciben el bono de desarrollo humano

(46,9%) como parte de su sustento, este apoyo no resulta suficiente para garantizar una

alimentacion adecuada.
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Tabla 4

Evaluacion de la Gestion Publica

No Si
N %N N %N

Evaluacion de la Gestion Publica

[ Tiene conocimiento de los programas de
nutricion implementados por la gestion publicaen 104 32,4% 280  72,9%

la Parroquia San Jacinto?

(Calificaria como buena la gestion publica en la
107 333% 277 72,1%
reduccion de la desnutricion?

(Esta satisfecho con las acciones tomadas por la
gestion publica para abordar la desnutricion 105 32,7% 279 72,7%

cronica infantil?

(Ha experimentado dificultades para acceder a
servicios de salud para nifos desnutridos en su 89 27,7% 295 76,8%

area?

(Los servidores de salud publica le brindan
131  40,8% 253  65,9%
informacion necesaria sobre la desnutricion?

(Recibe medicina complementaria para reducir la
o 186 57,9% 198 51,6%
desnutricion?

(La gestion publica le brinda un control semanal o
o o 211 65,7% 173 45,1%
mensual para disminuir la desnutriciéon?

Nota. * Grupo de dicotomia tabulado en el valor O y 1.

La gestion publica es crucial para erradicar la desnutricion infantil. Sin embargo, los
resultados en la Evaluacion de la Gestion Publica indican una falta de informacion por
parte de los servidores de salud publica, con un 65.9% de encuestados reportando esta
carencia. Segin la medicina complementaria, solo un 51.6% se beneficia de los
programas de reduccion, y apenas un 45.1% recibe un control adecuado para la
disminucion de este problema. Estos hallazgos subrayan la necesidad de un enfoque mas

efectivo y coordinado para abordar esta preocupante situacion.
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Los casos reportados por el Ministerio de Salud Publica y la encuesta realizada en el
Canton Buena Fe muestran una asociacion entre la desnutricion cronica infantil, la falta
de gestion y las limitaciones econdmicas. La Evaluacion de la Gestion Publica sefiala una

carencia de informacion por parte de los servicios de salud.

DISCUSION

Con relacion al primer objetivo, los resultados de la situacion actual de la desnutricion en
el canton Buena Fe se reflejan patrones significativos con un total de 199 casos,
distribuidos en diferentes grados de desnutricion siendo la desnutricion leve la que
presenta mas casos de desnutricion en el canton con un total de 72 casos, estos resultados
concuerdan con Chumbi (2016), quien en su investigacion menciona que la prevalencia
de desnutricion cronica en menores de cinco anos se sitia en alrededor del 26%; el grado

de desnutricion mas frecuente es la leve en un 85.7 %.
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4.2 ESTRATEGIAS ESTABLECIDAS POR LA GESTION PUBLICA ANTE
LA DESNUTRICION CRONICA INFANTIL EN LA PARROQUIA SAN
JACINTO DE BUENA FE.

El cuadro 1 evidencia los resultados de las entrevistas realizadas a los servidores de las

instituciones del GAD, MSP, ICF, En resumen, se revelan las estrategias utilizadas en la

gestion publica para reducir la desnutricion infantil en el canton Buena Fe.

Cuadro 4

Datos de entrevista

Preguntas

1. ;Cuales son las estrategias para reducir la desnutricién cronica infantil?

Respuesta del MSP

. Promocion de lactancia materna.

. Educacion nutricional

. Suplementacion nutricional

. Intervenciones en la comunidad

. Mejora de los servicios de atencion médica

Respuesta del GAD Municipal de Buena Fe

. Acceso a alimentos nutritivos

. Suplementacion nutricional

. Educacion nutricional

. Intervenciones en la comunidad

. Mejora de los servicios de atencion médica
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2. ;De qué manera la gestion publica mide los resultados de las estrategias aplicadas

para disminuir la desnutricion?

Respuestas al MSP, GAD ;De qué manera la gestion publica mide los resultados

de las estrategias aplicadas para disminuir la desnutricion?

A través de la disponibilidad y accesibilidad de servicios de atencién médica para la
deteccion temprana y el tratamiento de la desnutricion son fundamentales y el

seguimiento del crecimiento infantil.

Nota: Elaboracion propia. Fuente: MSP, GAD Municipal Buena Fe.

El cuadro 1 presenta las estrategias utilizadas por las instituciones publicas del canton
Buena Fe, donde la promocién de lactancia materna, educacion nutricional,
suplementacion nutricional, educacion nutricional y la mejora de los servicios de atencion
médica son las estrategias que se utilizan para disminuir la desnutricion crénica en los

nifios menores de 2 anos.

Cuadro 5

Estrategias de la gestion publica

Estrategia Programa Protocolo MSP GAD MIES
Promocioén de Fomentar y apoyar Promocion a X X X
lactancia la lactancia través de
materna materna exclusiva campaiias del

durante los MSP, Infancia

primeros seis con futuro.

meses de vida
puede mejorar la
nutricion infantil y
proporcionar una
serie de beneficios

para la salud.
Suplementacion Proporcionar Dieta balanceada X X
nutricional: suplementos Mejorar la

nutricionales, educacion

especialmente  a
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Educacion
nutricional:

Acceso a
alimentos
nutritivos

Mejora de los
servicios de
atencion
médica:

nifos menores de
cinco anos v
mujeres
embarazadas o
lactantes, puede
ayudar a abordar
deficiencias
especificas de
nutrientes.

Informar a las
comunidades sobre
practicas
nutricionales
saludables y cémo
preparar alimentos
nutritivos puede
contribuir a
mejorar la dieta
infantil.

Garantizar el
acceso a alimentos
ricos en nutrientes,
especialmente para
las poblaciones
mas vulnerables, es
crucial para
combatir la
desnutricion
crénica.

Fortalecer los
servicios de salud,
incluido el
monitoreo del
crecimientoy
desarrollo infantil,
puede ayudar a
identificar y
abordar problemas
de desnutricién de
manera temprana.

Atencion médica
materno-infantil.

Capacitar a las
familias en temas
de nutricidén

Entrega de kits
alimenticios a
familias en estado
de vulnerabilidad

Incentivar a las
familias a que
acudan con los
nifos a los
controles
programados.




Intervenciones Programas Seguimiento X X X

enla comunitarios que nutricional
comunidad: aborden las causas Seguimiento del
subyacentes de la crecimiento
desnutricién, como  infantil .
la pobreza, la falta Y acunacién
de acceso a Suplementos
nutricionales

servicios de salud y
la educacién
deficiente, también
son esenciales.

Nota. Elaboracion propia. Fuente. GAD Municipal de Buena Fe, MSP Buena Fe

DISCUSION:

Con relacion al segundo objetivo de investigacion referente a las estrategias de la gestion
publica, se evidencio que las principales estrategias utilizadas por la gestion publica son
la promocion de lactancia materna, educacion nutricional, suplementacion nutricional,
educacion nutricional y la mejora de los servicios de atencion médica, concordando con
Alvarez (2013), quien menciona que la lactancia materna es una estrategia fundamental

para garantizar una salud 6ptima en el desarrollo y nutricion de los nifios.
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43 CAUSAS DEL INDICE DE DESNUTRICION CRONICA INFANTIL EN

LA PARROQUIA SAN JACINTO DEL CANTON BUENA FE

Cuadro 6

Datos de entrevista

Preguntas Respuestas

3. (Cuales son las causas del indice e Inseguridad alimentaria

de desnutricion croénica infantil en la o . .
e Practicas alimenticias inadecuada

parroquia san jacinto de buena fe?
e Condiciones socioecondmicas
e Falta de acceso a servicios de salud
e Falta de educacion nutricional

e Problemas de salud materna

4. (Existe colaboracion entre las Si existe colaboracion entre las 3

instituciones publicas? instituciones publicas

Elaboracion propia. Fuente. MSP. Centro de Salud, GAD Buena Fe.

El cuadro 3 representa la entrevista realizada a los servidores de las instituciones publicas
del GAD, MSP, donde se manifiestan las principales causas de la desnutricion infantil del
canton Buena Fe siendo la inseguridad alimentaria, las practicas alimenticias inadecuadas
y las condiciones socioecondmicas aspectos cruciales que requieren intervenciones
especificas. Se sugiere enfocarse en programas que mejoren la seguridad alimentaria,
promuevan practicas alimenticias saludables y aborden las barreras socioeconémicas y

de acceso a servicios de salud.
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Cuadro 7

Causas de desnutricion en el canton Buena Fe

Causas

Descripcion

Inseguridad alimentaria

Practicas alimenticias inadecuada

Condiciones socioecondmicas precarias

Falta de acceso a servicios de salud

Educacion limitada sobre nutricion

Condiciones de vivienda desfavorables

Escasez de acceso a alimentos ricos en
nutrientes esenciales para el desarrollo
infantil debido a factores econdémicos o
geograficos.
Inestabilidad en el suministro de
alimentos a nivel familiar, lo que resulta
en periodos de inseguridad alimentaria y
deficiencias nutricionales.

Adherencia a  patrones  dietéticos
deficientes o falta de conocimiento sobre
practicas alimenticias saludables para
nifios.

Bajos ingresos familiares y limitaciones
socioeconomicas que dificultan la
adquisicion de alimentos nutritivos y
servicios de salud.

Limitada disponibilidad o acceso a
servicios médicos, incluyendo atencion
prenatal y postnatal, asi como programas
de salud infantil.

Falta de programas educativos que
informen a los padres y cuidadores sobre
la importancia de una nutricién adecuada
para el desarrollo infantil.

Deficiencias en la infraestructura local,
como acceso limitado a agua potable y
saneamiento, que pueden afectar la salud
y nutricion de los nifios.

Carencia de condiciones higiénicas y

sanitarias, lo que aumenta el riesgo de
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enfermedades y afecta negativamente la
nutricion infantil.

Problemas de salud materna Problemas de salud en madres lactantes
que pueden afectar la calidad de la leche
materna y, por lo tanto, la nutricioén de los

nifios.

Elaboracion propia. Fuente. MSP Buena Fe.

Se debe considerar si las familias tienen acceso a una dieta equilibrada y variada,
incluyendo proteinas, vitaminas y minerales esenciales para el crecimiento y desarrollo
infantil. En la recopilacion de informacion en el proyecto infancia con futuro se realizaron
varias preguntas relacionadas a la accesibilidad de alimentos que consumen las familias
para poder determinar si llevan una alimentaciéon adecuada considerando el ingreso

economico de cada uno de los hogares que se visitaron.

DISCUSION

En relacion al tercer objetivo de la investigacion los resultados evidencian que la causas
de la desnutricion en los nifios de canton Buena Fe radia en la inseguridad alimentaria,
practicas alimenticias inadecuada, condiciones socioecondémicas precarias, falta de
acceso a servicios de salud, educacion limitada sobre nutriciéon, condiciones de vivienda
desfavorables, problemas de salud materna, concordando con Rivera (2020), quien
menciona que la desnutriciéon esta relaciona con el acceso inoportuno a alimentos,
restricciones de ingresos, pobreza, falta de soberania alimentaria, practicas inadecuadas
de atencion y cuidado materno-infantil, falta de acceso a servicios basicos y a un ambiente

saludable.
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CAPITULO 1V.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES



5.1 CONCLUSIONES

Con referente al primer objetivo con relacidon a la situacion actual de la desnutricion
infantil en el canton Buena Fe, se identifico que la desnutricion cronica infantil es un
problema significativo en la parroquia, afectando a un total de 199 nifios menores de 24
meses durante el afo 2023. En el analisis de los tres afos se observa una reduccion del
numero total de casos de desnutricion, sin embargo, los resultados en la evaluacion de la
gestion publica indican una falta de informacion por parte de los servidores de salud
publica, con un 65.9% de encuestados reportando esta carencia. la cual sugiere posibles
mejoras en las politicas de salud y alimentacion, asi como en el acceso a los alimentos

basicos.

En relacion con el segundo objetivo se identifico que la colaboracion entre instituciones
como el Ministerio de Salud Publica, el Gobierno Auténomo Descentralizado (GAD), es
esencial para implementar estrategias integrales. Las estrategias implementadas por la
gestion publica son la promocion de la lactancia materna, educacion nutricional,

suplementacion nutricional y mejora de los servicios de atencion médica.

Las causas de la desnutricion cronica infantil en la parroquia San Jacinto de Buena Fe
incluyen inseguridad alimentaria, practicas alimenticias inadecuadas, condiciones
socioecondmicas precarias, falta de acceso a servicios de salud, falta de educacion
nutricional, y problemas de salud materna. Esta interconexion resalta la necesidad de
enfoques holisticos y coordinados que aborden simultdneamente todas estas variables,

reconociendo la complejidad subyacente de los factores que influyen en la desnutricién

infantil en este canton en especifica.
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5.2 RECOMENDACIONES

Se recomienda realizar estudios adicionales para comprender mejor las razones detras de
las variaciones de desnutricion, implementar intervenciones especificas podria ayudar a
mitigar el impacto de la desnutricion infantil. El implementar un sistema de monitoreo
continuo permitird evaluar la efectividad de las estrategias implementadas, esto podria
incluir indicadores clave de desnutricion, acceso a servicios de salud, participacion en
programas educativos y otros factores relevantes. Los resultados de esta evaluacion deben

ser utilizados para ajustar y mejorar las intervenciones en curso.

Continuar y fortalecer la colaboracion entre el Ministerio de Salud Publica, el Gobierno
Auténomo Descentralizado (GAD), y otras instituciones relevantes. Esto puede lograrse
mediante reuniones regulares, intercambio de informacion y coordinacion de esfuerzos

para maximizar el impacto de las estrategias implementadas.

Considerar la implementacion de enfoques multisectoriales que aborden no solo la salud,
sino también aspectos socioecondmicos, educativos y medioambientales. Esto podria
incluir colaboraciones con el Ministerio de Inclusion Econdmica y Social (MIES), el
Ministerio de Educacion y otras entidades para abordar integralmente los determinantes

de la desnutricion infantil.

Fomentar la participacion de la comunidad en el disefio e implementacion de estrategias.
Involucrar a padres, cuidadores y lideres comunitarios puede mejorar la aceptacion y
sostenibilidad de las intervenciones, al tiempo que aprovecha el conocimiento local para

adaptar las estrategias de manera efectiva.
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Anexo 2. Encuesta

CUESTIONARIO

La presente entrevista pertenece a un trabajo de tesis de Maestria en Gestion Publica, tiene como finalidad
evaluar la intervencién de la gestidon publica y su impacto en la disminucién de la desnutricién crénica
infantil en la parroquia San Jacinto del cantén Buena fe. La investigacion es de caracter anénimo vy
confidencial, cumple Unicamente fines académicos por lo que se solicita su colaboracion para responder

a la misma con mayor objetividad posible.

Género Edad Lugar de residencia
Masculino ( ) 13-18 () Buena Fe ()
[Femenino ( ) 18-25 () Otra ciudad ( )

26-41 ()

42 -57 ()
Nivel educativo Ocupacién INivel de ingresos
Sin estudio () [Estudiante () Menor al sueldo basico ()
IPrimaria () [Empleado publico ( ) Sueldo basico ()
Secundaria () [Empleado privado () Mayor al sueldo basico ()
Superior () Emprendedor () Sin ingresos ()
Cuarto nivel ( ) lAma de casa ()

IDesempleado ()

Para determinar la importancia de cada item, se manejaran preguntas dicotomicas las cuales son preguntas

cerradas en la que se elegira entre dos posibilidades ST o NO

Control niio sano

SI

NO

1.; Tuvo controles durante el embarazo en el MSP?

2.;El nifio/a tomo leche materna con exclusividad hasta los 6 meses?

3.;El nifio/a tiene el esquema de vacunacién completo?

4.;Cuenta con agua potable para su consumo?

5.(El nifio se alimenta mas de 4 veces al dia ?

6., El nifio/a esta inscrito en algin programa de desarrollo infantil?

7.;Recibe el bono de desarrollo humano?

Evaluacion de la gestion publica

SI

NO

8. Tiene conocimiento de los programas de nutricion implementados por la gestion ptblica en
la Parroquia San Jacinto?

9.¢Calificaria como buena la gestion publica en la reduccion de la desnutricion ?

10.¢ Esta satisfecho con las acciones tomadas por la gestion publica para abordar la desnutricion
crénica infantil?

11.;Ha experimentado dificultades para acceder a servicios de salud para nifios desnutridos en
su area?

12;Los servidores de salud publica le brindan informacion necesaria sobre la desnutricion?

13.;Recibe medicina complementaria para reducir la desnutriciéon?

14. ;la gestion publica le brinda un control semanal o mensual para disminuir la desnutricion ?

Datos de control:
Nombre del encuestador:
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Anexo 3. Estructura de la entrevista

ENTREVISTA A LOS SERVIDORES PUBLICOS PARA CONOCER LAS
ESTRATEGIAS ESTABLECIDAS PARA LA DISMINUCION DE LA
DESNUTRICION CRONICA INFANTIL EN LA PARROQUIA SAN JACINTO
DEL CANTON BUENA FE.

La presente entrevista pertenece a un trabajo de tesis de Maestria en Gestion Publica,
tiene como finalidad evaluar la intervencion de la gestion publica y su impacto en la
disminucion de la desnutricion cronica infantil en la parroquia San Jacinto del canton
Buena fe. La investigacion es de caracter anonimo y confidencial, cumple tnicamente
fines académicos por lo que se solicita su colaboracion para responder a la misma con

mayor objetividad posible.

Objetivo: * Conocer las estrategias establecidas por la gestion publica ante la

desnutricion crénica infantil en la Parroquia San Jacinto De Buena Fe.

1. ;Cuadles son las estrategias para reducir la desnutricién crénica infantil?

2. ;De qué manera la gestion publica mide los resultados de las estrategias aplicadas

para disminuir la desnutricion?

3. (Cuadles son las causas del indice de desnutricion cronica infantil en la parroquia

San Jacinto de Buena fe?

4. ;Existe colaboracion entre las instituciones publicas para tratar de disminuir la

desnutricion infantil
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Anexo 4. Entrevista a los funcionarios publicos a cargo del GAD.
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Anexo 5. Entrevista a los funcionarios publicos a cargo del MSP.

TR =
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Anexo 5. Informacion entregada por el Ministerio de Salud Publica 12D06

AVL " A s
Goblerno L-{I:I.i'.rllrlll..l\. A BT ML : i ; SEaan
¢ol Ecuador

Shomoramilie N NS AR R TN T I e

M

Chaev e, 2T ale moviembire il iy
PAKA: Loty orsse b v Zamilwan
ASEINTY L pedide die solivnnd de Ao se i fara biven Iy

e Frvestigacion - GENESIS ALAVA 7 VMR AN

IR consideracion
En respuesta al Memorando Nro, MSP-CZASS-1LR- 120075 4 I-2023-5720-M. en qu
sabcinn mformactan estadistcs o cerca de i DO en el Camon Bueny Feo mwe | i
repinr o siguiente .
Corte Enero — Octubre 2023, fueme de dimos: Plasatonmy Dashboard para i estmenii

Ecoador Crece Sin Desnuatricion Infaniil

: - . =
NIROS ¥ NINAS | =i
MENORES DE NINOS 3
) 2UMESES QUE NINAS
PROVINCIA [CANTON PARROQUIA PRESENTAN  [MENORES INDICADOR ORS
DESSUTHRICTON| 1 24
URONIC A MESES
. INFANTIL |
SAN =
i |BUENA  |[JACINTODE |_ i
LOSBIOST log BUENAFE |°'" 141
(LRBANCH [
lsan '
i BUENA |JACINTODE | |
e - { 16
LOSRIOS BUuENAFE |2 .
(RURAL |
BUENA PATRICIA 2
q B 44 457
toskios | Mk |

Fuente: Dashtbogrd, 2023

Es todo cuanto se puede reflejar en el pedido realizado.

Cordialmente
Direc )
Caodigo Postal: 120306 / Quevedo Ecuador
www.salud.gob.ec , |

i e por Sl
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Anexo 6. Datos de la encuesta

Nivel de ingresos

N %
Menor al sueldo basico 134 34,9%
Sueldo basico 128 33,3%
Mayor al sueldo basico 56 14,6%
Sin ingresos 66 17,2%

Frecuencia

125

100 -

75

50

25

Nivel de ingresos

Menor al sueldo basico Sueldo basico Mayor al sueldo basico Siningresos

Nivel de ingresos

;La mama del nifio tuvo controles durante el embarazo?

N %
No 14 3,6%
Si 370 96,4%

100 7

MNo Si

¢La mama del nifio tuvo controles durante el embarazo?
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.El nifio/a tomo leche materna con exclusividad hasta los 6 meses?
N %

No 100 26,0%

Si 284 74,0%

¢El nifiola tomo leche materna con exclusividad hastalos 6 meses?

300

Frecuencia

No Si

¢El nifio/a tomo leche materna con exclusividad hasta los 6 meses?

.El nifo/a tiene el esquema de vacunacion completo?
N %

No 52 13,5%

Si 332 86,5%

¢{El nifiola tiene el esquema de vacunacion completo?

400

Frecuencia

Mo Si

¢El nifiola tiene el esquema de vacunacion completo?
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.Cuenta con agua potable para su consumo?

N %
No 80 20,8%
Si 304 79,2%
¢ Cuenta con agua potable para su consumo?

Mo Si

¢ Cuenta con agua potable para su consumo?

(El nifio se alimenta mas de 4 veces al dia ?

N %
No 39 10,2%
Si 345 89,8%
¢El nifio se alimenta mas de 4 veces al dia ?

100

39
Mo Si

¢El nifio se alimenta mas de 4 veces al dia ?
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.El nifio/a esta inscrito en algin programa de desarrollo infantil?
N %

No 121 31,5%

Si 263 68,5%

¢ El nifiola esta inscrito en algun programa de desarrollo infantil?

300

Frecuencia

Mo Si

¢El nifiola esta inscrito en algun programa de desarrollo infantil?

JRecibe el bono de desarrollo humano?
N %

No 204 53,1%

Si 180 46,9%

¢Recibe el bono de desarrollo humano?

250

200

150

Frecuencia

100

a0

Mo Si

¢Recibe el bono de desarrollo humano?
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. Tiene conocimiento de los programas de nutricion implementados por la gestion
publica en la Parroquia San Jacinto del canton Buena Fe ?
N %

No 104 27,1%

Si 280 72,9%

¢ Tiene conocimiento de los programas de nutricion implementados por la gestiéon publica en la Parroquia San
Jacinto?

300

Frecuencia

Mo Si

¢ Tiene conocimiento de los programas de nutricion implementados por la gestion publicaenla
Parroquia San Jacinto?

. Calificaria como buena la gestion publica en la reduccion de la desnutricion?
N %

No 107 27,9%

Si 277 72,1%

¢ Calificaria como buena la gestion publica en la reduccion de la desnutricion ?

Frecuencia

MNo Si

¢ Calificaria como buena la gestion publica en la reduccion de la desnutricion ?
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. Esta satisfecho con las acciones tomadas por la gestion publica para abordar la
desnutricion cronica infantil?
N %

No 105 27,3%

Si 279 72,7%

¢ Esta satisfecho con las acciones tomadas por la gestion publica para abordar la desnutricion cronica
infantil?

300

Frecuencia

No Si

¢ Esta satisfecho con las acciones tomadas por la gestion publica para abordar la desnutricion
croénica infantil?

.Ha experimentado dificultades para acceder a servicios de salud para nifios
desnutridos en su area?
N %

No 89 23,2%

Si 295 76,8%

¢Ha experimentado dificultades para acceder a servicios de salud para nifios desnutridos en su area?

300

Frecuencia

MNo Si

éHa experimentado dificultades para acceder a servicios de salud para nifios desnutridos en su
area?
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.Los servidores de salud publica le brindan informacion necesaria sobre la
desnutricion?
N %

No 131 34,1%

Si 253 65,9%

¢Los servidores de salud publicale brindan informacion necesaria sobre la desnutricion?

300

Frecuencia

MNo Si

¢;Los servidores de salud publica le brindan informacién necesaria sobre la desnutricién?

(Recibe medicina complementaria para reducir la desnutricion?
N %

No 186 48,4%

Si 198 51,6%

¢Recibe medicina complementaria para reducir la desnutricion?

200

150

100

Frecuencia

a0

No Si

¢Recibe medicina complementaria para reducir la desnutricion?
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.La gestion publica le brinda un control semanal o mensual para disminuir la
desnutricion?
N %

No 211 54,9%

Si 173 45,1%

éla gestion publica le brinda un control semanal o mensual para disminuir la desnutricion ?

250

200

150

Frecuencia

100

50

MNo Si

¢la gestion publica le brinda un control semanal o mensual para disminuir la desnutricién ?
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Resultados de Encuestas

No Si

Recuento % de N capas Recuento % de N capas
¢ La mama del nifio tuvo controles durante el embarazo? 14 4,4% 370 96,4%
¢ El nino/a tomo leche materna con exclusividad hasta los 6 meses? 100 31,2% 284 74,0%
¢ El nifio/a tiene el esquema de vacunacion completo? 52 16,2% 332 86,5%
¢ Cuenta con agua potable para su consumo? 80 24,9% 304 79,2%
¢ El nifo se alimenta mas de 4 veces al dia? 39 12,1% 345 89,8%
¢ El nifo/a esta inscrito en algun programa de desarrollo infantil? 121 37,7% 263 68,5%
¢ Recibe el bono de desarrollo humano? 204 63,6% 180 46,9%
¢, Tiene conocimiento de los programas de nutricion implementados por la 104 32,4% 280 72,9%
gestion publica en la Parroquia San Jacinto?
¢, Calificaria como buena la gestion publica en la reduccion de la 107 33,3% 277 72,1%
desnutricion?
¢ Esta satisfecho con las acciones tomadas por la gestién publica para 105 32,7% 279 72,7%
abordar la desnutricion cronica infantil?
¢ Ha experimentado dificultades para acceder a servicios de salud para 89 27, 7% 295 76,8%
nifos desnutridos en su area?
¢ Los servidores de salud publica le brindan informacién necesaria sobre 131 40,8% 253 65,9%
la desnutricion?
¢, Recibe medicina complementaria para reducir la desnutricién? 186 57,9% 198 51,6%
¢ La gestion publica le brinda un control semanal o mensual para disminuir 211 65,7% 173 45,1%

la desnutricion?
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