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Resumen

El presente estudio tuvo como objetivo evaluar el efecto de un programa virtual orientado a
sensibilizar sobre los factores asociados a las parasitosis intestinales dirigido a estudiantes de
5 afios de la I.LE. N.°107 - Huancavelica, 2024. Se utilizé un disefio cuasiexperimental,
longitudinal, prospectivo, nivel explicativo y tipo aplicada. El estudio analitico de los datos se
efectud con la ayuda del programa SPSS. Antes de implementar el programa virtual, se aplico
un cuestionario diagnostico que reveld que el 34 % de los nifios obtuvo una calificacion baja
(C), lo que evidenci6 un conocimiento limitado sobre el tema. Posteriormente, se aplicé el
programa educativo y se repitid la evaluacién. Los resultados mostraron una mejora
significativa: el 62 % alcanzé la calificacion AD y ningun nifio obtuvo nota baja. Ademas, el
78 % de los participantes logro un nivel alto de relacion entre el conocimiento y los factores
de riesgo, reduciéndose a cero los casos con nivel bajo. Las pruebas estadisticas no
paramétricas de Wilcoxon y Friedman evidenciaron diferencias significativas entre los
resultados pre y post intervencion (p < 0.001), lo que confirma la efectividad del programa.
En conclusion, el programa virtual tuvo un impacto positivo, mejorando significativamente el

conocimiento de los nifios y fortaleciendo su comprension de cada uno de los estudiantes.

Palabras clave: parasitosis intestinales, factores asociados, programa virtual.
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Abstract

The present study aimed to evaluate the effect of a virtual program oriented to raise awareness
about the factors associated with intestinal parasitosis addressed to 5-year-old students of the
ILE. N.°107 - Huancavelica, 2024. A quasi-experimental, longitudinal, prospective,
explanatory level and applied type design was used. The analytical study of the data was
carried out with the help of the program SPSS. Before implementing the virtual program, a
questionnaire was applied, which revealed that 34% of the children obtained a low grade (C),
which showed a limited knowledge of the subject. Subsequently, the educational program was
applied and the evaluation was repeated. The results showed a significant improvement: 62 %
reached the AD grade and no child obtained a low grade. In addition, 78 % of the participants
achieved a high level of relationship between knowledge and risk factors, reducing to zero the
cases with low level. The Wilcoxon and Friedman nonparametric statistical tests showed
significant differences between pre- and post-intervention results (p < 0.001), confirming the
effectiveness of the program. In conclusion, the virtual program had a positive impact,
significantly improving the children's knowledge and strengthening their understanding of

each of the students.

Key words: intestinal parasitosis, associated factors, virtua program.



Introduccion

Los programas virtuales, actualmente, son de mucha importancia para poder cruzar las
barreras del aprendizaje, ya que dentro de esta se puede aplicar diversos métodos de ensefianza
logrando de esa manera eliminar las barreras de la distancia, por ende, mediante este se pueden
transmitir conocimientos a otros generando de esa manera una educacion en linea (1). Por lo
tanto, el presente estudio de investigacion se realizara con el objetivo de evaluar el efecto de un
programa virtual para sensibilizar los factores asociados a unas parasitosis intestinales en nifios
dentro de la I.E 107 Los Rojitos, Huancavelica 2024.

La investigacion se divide en cinco capitulos. En el capitulo | se presenta el
planteamiento del problema donde se describe la realidad problematica en nuestro pais como
también fuera de este, ya que la (OPS) estima que cada una de 3 personas esta afectada por
geohelmintos y esta llega afectar principalmente a nifios de 1 a 14 afios, esto se produce a causa
de la falta de saneamiento basico y de acceso de agua potable, dando a conocer que la infeccién
mas comun es en mujeres y nifios. Observando estos resultados, la finalidad del estudio de
investigacion es reducir la parasitosis en los nifios aplicando un programa virtual que ayudara a

disminuir los casos en nifos.

Dentro del segundo capitulo se abordan los antecedentes del estudio, el marco tedrico y
la definicion de conceptos clave. Cabe resaltar que los antecedentes fueron importantes para
realizar la discusion y comparar los resultados obtenidos y de esa manera se verifico la eficacia
que tuvo el programa virtual dentro de la investigacion. Al respecto, Lizano en el 2022 realiz6
la aplicacién de un programa virtual que se encargd de prevenir la parasitosis generando asi

mejoras significativas las cuales tiene resultados parecido a la presente investigacion.

En la tercera parte del trabajo se expone a la hipGtesis del presente estudio de
investigacion que serd demostrada y contrastara con la hip6tesis alterna de que si existe efecto
en la aplicacién de un programa virtual para evaluar los factores asociados en las parasitosis
intestinales en nifios menores de 5 afios de la I.E N°107- Huancavelica 2024. Asi mismo, se
encuentran las hip6tesis especificas:

¢ Hi (1): El nivel de conocimiento sobre la infeccion por parasitosis intestinales antes
de la aplicacion del programa virtual en nifios de 5 afios de la I.E. N°107 - Huancavelica, 2024,

es adecuado.



e Hi (2): El nivel de conocimiento sobre la infeccion por parasitosis intestinales
después de la aplicacion del programa virtual en nifios de 5 afios de la .LE. N°107 -
Huancavelica, 2024, es adecuado.

e Hi (3): No existe relacion inicial entre los factores de riesgo asociados y las
parasitosis intestinales antes de aplicar el programa virtual en nifios de 5afios de la I.E. N°107
- Huancavelica, 2024.

e H1(4): Si existe relacion final entre los factores de riesgo asociados y las parasitosis
intestinales después de aplicar el programa virtual en nifios de 5afios de la I.E. N°107 -

Huancavelica, 2024

Ademas, en este capitulo se presentan la variable dependiente e independiente donde
variable independiente es el programa virtual; mientras que, la dependiente es la parasitosis
intestinal; por ultimo, se observa la operacionalizacion de variables con sus distintos indicadores

y dimensiones

En el capitulo IV se muestra la metodologia del estudio que es de tipo cientifica,
aplicada, correlacional, de disefio cuasiexperimental, longitudinal y transversal. La técnica sera
de tipo no probabilistico y el muestreo es intencional o por juicio, estard conformada por 50
nifios de 5 afios de una poblacion total de nifios considerando los criterios de inclusion e

exclusion dentro de la I.E N°107 de la ciudad de Huancavelica — 2024.

Para finalizar, en el Gltimo capitulo V se presentan los resultados de manera descriptiva,
donde se puede observar la participacion activa de 50 nifios de la I.LE N°107 Los Rojitos para
evaluar el efecto del programa virtual y asi, sensibilizar los factores asociados hacia la parasitosis
intestinal. Los resultados que se obtuvieron fueron positivos indicando una notable mejora en el
nivel de conocimiento de la poblacién estudiada al finalizar el proceso. La participacion activa
de los nifios y sus familias en las actividades de aprendizaje parece haber tenido un impacto
positivo, lo que refleja que la educacion en salud y las intervenciones dirigidas a aumentar el
conocimiento sobre la higiene y la prevencion de enfermedades parasitarias pueden ser efectivas.
Este cambio positivo en el nivel de conocimiento es crucial, ya que permite a la poblacion
comprender mejor las causas de este mal y adoptar conductas preventivas adecuadas, como el
lavado de manos v la correcta manipulacién de alimentos, lo que contribuye significativamente

a la reduccion de la incidencia de infecciones parasitarias.
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Ademas, se pudo concluir en la investigacion que, al contar con un formato accesible y
atractivo, el programa virtual no solo beneficio a los nifios que participaron directamente, sino
que también generd un efecto multiplicador. Los nifios, al entender mejor los riesgos y las
estrategias preventivas, pudieron compartir lo aprendido con familiares y amigos, lo que
amplifico el alcance de la intervencion y favorecio la difusion de précticas de higiene correctas
mas alla del grupo inicial. Esto resalta la importancia de utilizar tecnologias educativas
innovadoras en el proceso de sensibilizacion y educacion en salud frente a la parasitosis, ya que
tienen el potencial de generar un impacto mas amplio y duradero en las comunidades. Para
finalizar, se pudo concluir en la investigacion que con los datos obtenido en la prueba de
Wilcoxon se puede verificar el efecto que tuvo el programa virtual dentro de los nifios de la |I.E
N°107- Huancavelica 2024, ya que el valor de sigma que se obtiene es < 0.01 que al ser mas
bajo que el 0.05, puede comprobar de que si existe efecto en la aplicacion de un programa virtual

para evaluar los factores asociados en las parasitosis intestinales en los nifios.
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Capitulo |
Planteamiento del estudio

1.1.  Delimitacién territorial

1.1.1 Delimitacion territorial

La presente investigacion se llevo a cabo en la I.E 107 los Rojitos ubicada en el Jr.
Agustin Gamarra 105 en la ciudad de Huancavelica.

1.1.2 Delimitacion temporal
La presente investigacion se aplico durante el tercer y cuarto bimestre del afio 2024 en

la Institucion Educativa 107 en la ciudad de Huancavelica.

1.1.3 Delimitacién conceptual

La finalidad del estudio que se realiz6 se basa en aplicar un programa virtual dirigido
a nifios de 5 afios Con el objetivo de analizar las variables vinculadas a la aparicion de
infecciones parasitarias intestinales, promoviendo una mejora significativa en las practicas de
higiene personal antes y después de la ingesta de alimentos y mejorando el lavado de manos
después de utilizar los servicios higiénicos utilizando medios dindmicos como juegos y

canciones lo cual ayudara a un mejor aprendizaje educativo en cada uno de ellos.

1.2.  Planteamiento del problema

Estas afecciones son provocadas por agentes parasitarios que se establecen en el
sistema digestivo, interfiriendo en su funcionamiento normal y estos se producen por las
ingestas de quistes o protozoos, huevos, o larvas. Estas infecciones se pueden clasificar segln
el tipo de parasito y la afeccidén que pueda provocar en los diferentes sistemas y 6rganos. El
habitat natural de estos parasitos son los climas tropicales y generalmente llegan a estar
presentar en paises subdesarrollados. La infeccion de parasitosis intestinales se encuentra
mayormente en nifios debido a factores socioecondmicos como también al déficit dentro de
los habitos de higiene. Por ello, es que dentro del programa virtual elaborado se brindara ayuda
con la finalidad de fortalecer las practicas de higiene antes y después de consumir los alimentos

lo que reducira en gran cantidad la infeccion por paréasitos intestinales en cada uno de los nifios

@).

Segun la OPS, las infecciones intestinales por parasitos figuran entre las mas
frecuentes en todo el mundo especialmente en los grupos humanos con mayor riesgo sanitario.

Por lo tanto, estas infecciones estan presentes en toda América donde se calcula que alrededor
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de una de cada tres personas estan infectadas, y 46 millones de nifios de 1 a 14 afios se
encuentran en riesgo debido a la falta de agua potable. Por ende, la OPS recomienda la
desparasitacién masiva junto con mejoras de higiene para de esa manera reducir los casos de

parasitosis en los nifios (3).

A nivel nacional, en el 2025, segun el Ministerio de Salud del Pert (Minsa), el 40 %
de los nifios entre dos a cinco afios tienen parasitosis intestinales, siendo la selva la zona
geografica con mayor incidencia, ya que presenta un 6 0% seguida de la sierra en un 50 % y
la costa un 40 %. En la mayoria de casos no se presenta sintomatologia, pero solo algunos de
ellos presentan dolor abdominal y en casos mas severos se origina anemia ya que las uncinarias

llegan a absorber nutrientes causando la perdida de nutrientes (4).

Las infecciones parasitarias en nifios se presentan con mayor fuerza que en los adultos,
ya que algunos parasitos pueden generar gran morbilidad e incluso mortalidad, por lo que es
de suma importancia reconocer las manifestaciones clinicas como también conocer la estrategia
que aplicaremos dentro del estudio de investigacion ya que este tiene como mayor objetivo el

poder la eliminacidn y disminucidn de infecciones parasitarias en infantes de cinco afios.

Esta infeccion por parasitos es catalogada como un asunto sanitario que impacta
principalmente a personas con limitaciones econdmicas de cualquier sexo y edad,
mayormente, se da por los habitos higiénicos de cada uno de ellos y trae consigo un grupo de
enfermedades las cuales comprometen a un individuo, a la familia y poblacién o comunidad.
Desde un punto epidemioldgico, hay condiciones dentro de la sociedad que son factores muy
determinantes para poder adquirir la infeccion de parasitosis como las carencias

economicas, culturales que afecta al individuo en su salud principalmente a los nifios (5).

Un programa virtual se basa en brindar informacidn relevante en cuanto a un control
medido de factores que pueden ser dafiinos o presentar un efecto nocivo para nuestra salud.
Donde se estandariza protocolos de higiene en el lavado de mano antes y después del consumo
de los alimentos como también después de utilizar los servicios higiénicos, el programa virtual
ayudard a interactuar con los nifios, realizando dentro de este dindmicas educativas y escolares

de manera explicita y simple para el conocimiento de cada uno de ellos (6).

1.3. Formulacion de problema
1.3.1. Problema general
¢Cudl es el efecto de la aplicacién de un programa virtual para evaluar los factores

asociados en las parasitosis intestinales en nifios de 5 afios de la I. E N°107- Huancavelica

14



20247

1.3.2. Problemas especificos
1. ¢Cuél es el nivel de conocimiento sobre la infeccion de parasitosis intestinales antes

de aplicar el programa virtual a los nifios de 5 afios de la I. E N°107- Huancavelica 2024?

2. ¢Cual es el nivel de conocimiento sobre la infeccion de parasitosis intestinales
después de aplicar el programa virtual a los nifios de 5 afios de la I. E N°107- Huancavelica
20247

3. ¢Cual es la relacion inicial entre los factores asociados y las parasitosis intestinales

antes de aplicar el programa virtual en nifios de 5afios de la I.E. N°107 - Huancavelica, 2024?

4. (Cual es la relacion final entre los factores asociados y las parasitosis intestinales
después de aplicar el programa virtual en nifios de 5afios de la I.E. N°107 - Huancavelica,
20247

1.4.  Objetivos

1.4.1 Objetivo general

Evaluar el efecto de la aplicacion de un programa virtual para sensibilizar los factores
asociados en las parasitosis intestinales dirigido a nifios de 5 afios de la I. E N°107-

Huancavelica 2024,

1.4.2 Objetivo especifico

1. Determinar el nivel de conocimiento sobre la infeccidn por parasitosis intestinales
antes de la aplicacién del programa virtual en nifios de 5 afios de la I.E. N°107 - Huancavelica,
2024,

2. Determinar el nivel de conocimiento sobre la infeccion por parasitosis intestinales
después de la aplicacion del programa virtual en nifios de 5 afios de la I.E. N°107 -

Huancavelica, 2024.
3. ¢Determinar la relacion inicial entre los factores de riesgo asociados y las

parasitosis intestinales antes de aplicar el programa virtual en nifios de 5afios de la I.E. N°107

- Huancavelica, 2024?
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4. ¢Determinar la relacion final entre los factores de riesgo asociados y las parasitosis
intestinales después de aplicar el programa virtual en nifios de 5afios de la I.E. N°107 -
Huancavelica, 2024?

1.5  Justificacion

1.5.1 Justificacion tedrica

La presente investigacion aplicara una reflexion sobre el conocimiento previo que
existe sobre la prevencion a la infeccion por parasitosis intestinales mediante el implemento
de un programa virtual, donde este ayudara a contrarrestar y reducir la transmision de la
parasitosis, ya que el fin de esta investigacion es aumentar el grado de comprension de los
infantes brindandoles ideas y conocimientos basicos de como poder prevenir la transmision de
este, ya sea con una buena higiene de manos antes y después del consumo de los alimentos
donde el programa virtual se encargara de brindar retroalimentaciones dirigidas a cada uno de
ellos. Asi mismo, en cada una de las sesiones aplicadas se brindaron evaluaciones,

observandose una mejora significativa, lo que indica la eficacia del programa virtual.

Asi, la implementacién de un programa virtual de prevencion para la parasitosis
intestinal se justifica tedricamente, ya que ofrece una alternativa innovadora y efectiva para
aumentar el conocimiento de los nifios sobre la importancia de la higiene en la prevencién de
enfermedades, contribuyendo al bienestar infantil y a la reducciéon de la transmision de

parasitosis intestinales en nifos.

1.5.2. Justificacién practica

El presente trabajo de investigacion tiene como fin cambiar el estilo de vida de cada
uno de los nifios, especialmente en el &mbito de la higiene antes y después de consumir los
alimentos ya que esta investigacion buscara mejorar la higiene de cada uno de ellos, pero
también mejorar su conocimiento acerca de prevenir la infeccion por parasitosis intestinales.
Por esto, se iniciara con pruebas rapidas y didacticas de conocimientos previos sobre la higiene
y también descarte de parasitosis intestinales. Este enfoque préctico también incluye la
capacitacion de los nifios en Contenidos asociados a la reduccion del riesgo de enfermedades
intestinales por parasitos, lo que contribuird a aumentar su nivel de conciencia y a promover
cambios en sus habitos de higiene. De esta manera, la investigacién no solo tiene un impacto
directo en la salud de los nifios, sino que también promueve la educacién en salud en la

comunidad, generando un efecto positivo a largo plazo.
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Capitulo 11

Marco teorico

2.1.  Antecedentes del problema

2.1.1. Antecedentes nacionales

Ortiz (2024) present6 investigacion titulada: «Efectividad de una intervencion
educativa virtual sobre higiene de manos para estudiantes de enfermeria de una universidad
peruana». El objetivo del estudio fue evaluar la formacion académica virtual sobre Medidas
para mantener la asepsia. El método de disefio que empleo es de tipo cuasiexperimental
presentando un pre — postest en una poblacién de 61 estudiantes. Los resultados que se
obtuvieron dentro de esta fue Un avance favorable en la comprensién de los alumnos como
resultado de la metodologia utilizada (p<0,001). Asi mismo también se registr6 una mejora
significativa en las practicas de higiene de manos postintervencion (p<0,001). Estos resultados
obtenidos en la investigacion indican que la intervencion educativa virtual fue efectiva para

aumentar tanto los conocimientos como las practicas de higiene en los estudiantes (7).

Vara et al. (2016) presentaron un estudio titulado: «Eficacia del programa educativo
“Por una infancia sin lombrices” para mejorar conocimientos en la prevencion de parasitosis
intestinal en madres de nifios menores de 5 afios en el Hospital San Juan de Dios, Ayaviri -
2016». La investigacion tuvo como finalidad determinar el efecto del programa educativo en
nifios menores de 5 afos. Presenta una metodologia de tipo cuasiexperimental. En los
resultados Se observa que la totalidad (100 %) de las madres pertenecientes al grupo control
presentd, en el pretest, un nivel de conocimiento deficiente (30.0 %) respecto a la prevencion
de la parasitosis intestinal y en el pretest del grupo experimental, el 31.0 % de las madres
obtuvieron conocimiento malo, seguido de un 36.0 % con conocimiento regular, mientras que
el 21.0 % conocimiento bueno y el 12.0 % conocimiento muy bueno. Los resultados del postest
evidencian que en el grupo control las madres continlan presentando conocimiento malo con
un 30.0 %; mientras que, en el grupo experimental, el 59.0 % de las madres. Se concluye que

el programa que se aplicé es eficaz para la mejora de conocimiento de la poblacién estudiada

).

Sanchez (2020) presentd la investigacion titulada: «Programa estratégico en el control
de enfermedades parasitarias en nifios para mejorar su calidad de vida, distrito Tucume». El
objetivo principal fue elaborar estrategias de prevencién y control de enfermedades
parasitarias en nifios. Se evaluaron a 100 escolares mediante exdmenes parasitologicos,

hallando que el 64 % presentaba algun tipo de paréasito intestinal. EI 37 % de los infectados
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eran varones, y la mayor frecuencia de casos se dio en nifios de 7 afios, con una incidencia del
16 %. Se identificaron siete especies de parasitos, siendo Giardia lamblia la mas comdn,
detectada en el 28,2 % de los casos. Se emplearon métodos del nivel tedrico, empirico y
estadistico. Como conclusion se plante6 trabajar en una campafa de desparasitacion con los

centros de salud cercanos al menos dos veces al afo (9).

Saavedra (2023) presentd la investigacion titulada: «Nivel de conocimiento y practicas
preventivas de parasitosis intestinal en madres de nifios menores de 5 afios atendidos en el
centro de salud gustavo lanatta lujan v zona de collique, junio 2023x». El objetivo del estudio
es identificar la relacion entre el grado de conocimiento y las acciones preventivas frente a la
parasitosis intestinal, presentando un estudio de tipo analitico transversal, obteniendo como
resultado por cada afio que aumente la edad se aplicaran medidas preventivas malas en 1,07
veces (RPa: 0,015; 1C95%: 1,01-1,14; p: 0,015) asimismo las madres que poseen un nivel de
conocimiento bajo/medio sobre la parasitosis intestinales y poseen un riesgo de aumentar 3,04
practicas preventivas malas sobre parasitosis intestinal (RPa: 3,04; 1C95%: 1,21-7,67;
p=0,018). Se concluyd que es de suma importancia tener el entendimiento y conocer las
acciones preventivas frente a infecciones parasitarias intestinales en las progenitoras de los

menores de 5 afios (10).

Lizano (2022) presentd la investigacion titulada: «Intervencion educativa de salud
para prevenir la parasitosis intestinal en preescolares de un puesto de salud de Ayabaca, 2022».
El objetivo del estudio fue determinar la influencia de la intervencién educativa para la
prevencion en parasitosis en prescolares. La metodologia que utilizé es de tipo cuantitativo,
béasico, disefio preexperimental elaborando y test y pretest. Los resultados méas importantes
fueron que el 43.3 % madres presentaron un nivel medio y el 56.7 % un nivel alto en el pretest,
el que se redujo a 3.3 % en el nivel medio y 96.7 % en el nivel alto en el postest. Concluy6

que la aplicacion de su programa permitié tener mejoras significativas (11).

Buitron et al. (2022) presentaron la investigacion titulada: «Conocimiento y practicas
preventivas de parasitosis intestinal en madres de menores de 5 afios del Centro de Salud Chilca
2022» con la finalidad de establecer una relacion entre el conocimiento de las madres y sobre
las practicas para prevenir la parasitosis. La muestra fue constituida por una poblacion de 305
madres El presente estudio es descriptivo transversal de tipo correlacional. Los resultados
muestran un coeficiente de 0.329 de acuerdo al grado de relacion de Spearman, lo que indica
un nivel de relacién bajo; mientras que, la correlacién es de 0.317, lo que muestra que conocen
los signos y sintomas y poseen conocimientos sobre las practicas preventivas de parasitosis.

En sintesis, llegd a un resultado de que si existe una relacién de mayor fuerza entre el
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conocimiento y la préctica para la prevencion de parasitosis (12).

Avalos et al. (2021) presentaron una investigacion titulada: «H&bitos de higiene de la
madre y su relacion con la parasitosis intestinal en nifios menores de 5 afios en el Centro de
Salud Madre Teresa de Calcuta el Agustino — 2021». Tuvieron como objetivo realizar una
correlacion entre los habitos de higiene de la madre y la parasitosis intestinales en nifios
menores de 5 afios. Tiene un enfoque de tipo cuantitativo de tipo bésica, nivel correlacional
utilizando un tipo de disefio no experimental de corte transversal con una poblacién de 50
madres. Dentro de los resultados obtenidos mediante la prueba de chi cuadrada, se observa un
resultado de p < 0.05 presentando que el 52 % de las madres tiene un mal habito de higiene y
por ende hay presencia de parasitosis en sus nifios. Los resultados permiten afirmar que los
habitos higiénicos de la madre estan vinculados con la aparicion de parasitosis intestinal en
nifios de 5 afios en el centro de salud, lo que lleva a descartar la hipdtesis nula y aceptar la

alternativa. (13).

2.1.2. Antecedentes internacionales

Sanchez (2022), en esta investigacion titulada: «Programa educativo para la
prevencion de parasitosis intestinal en nifias y nifios menores de cinco afios que asisten al
Centro de Salud Tipo C Lasso, Cotopaxi, diciembre 2021-febrero 2022», utilizaron el método
tipo descriptivo y de Se trata de una investigacion transversal, ya que la recoleccion de datos
se efectuard en un periodo determinado. La poblacion estuvo conformada por padres y
cuidadores de los nifios menores de 5 afios, se utilizd6 un muestreo no probabilistico. Los
resultados evidenciaron una mejora considerable en los conocimientos y comportamientos
preventivos del grupo intervenido, gracias al programa educativo virtual. La implementacion
de herramientas digitales interactivas facilité un proceso de aprendizaje dinamico y efectivo,
que contribuyd a reducir factores de riesgo asociados a la propagacion de parasitosis
intestinales. En conclusion, se recomienda utilizar talleres de educacion para mejorar en nivel

de conocimiento de las personas acerca de la parasitosis intestinal (14)

Noriega (2018) present6 la investigacion titulada: «Intervencién educativa para el control y
prevencion de parasitosis en nifios escolares de los municipios de Sincelejo y San Juan de
Betulia, zona urbana y rural 2018». El propésito central de esta investigacion consistio en
evaluar la eficacia de una intervencion educativa fundamentada en el modelo de creencias en
salud, orientada a disminuir tanto los factores de riesgo como la tasa de infeccion por
parasitosis intestinal en escolares de las &reas urbana y rural de los municipios de Sincelejo y
San Juan de Betulia durante el afio 2018. EI método de investigacion que se emple6 fue de tipo

cuasiexperimental de tipo antes y después la recoleccion de datos se basd en una encuesta

19



utilizo la prueba de Wilcoxon para comprobar la efectividad de intervencidn. Los resultados
indican que se logré una mejora significativa sobre el conocimiento en parasitosis aumentando
del 77.5 % al 95 % lo que es clave. Se evidencia la efectividad del programa la cual mejoro la
susceptibilidad. En conclusion, la educacién basada en el modelo de creencias resulté efectiva
para modificar la percepcion sobre la parasitosis intestinal y reducir su prevalencia (15).

Guananga (2020), en su investigacion titulada: «Relacion entre los habitos de higiene
y la parasitosis intestinal en los nifios y nifias del hogar Santa Marianita de la ciudad de
Ambato». Es un estudio de tipo cuantitativo, explicito, tuvo como prop6sito Examinar la
relacion existente entre los habitos higiénicos y las infecciones intestinales parasitarias en la
poblacién infantil del hogar en mencién. Es de tipo cuantitativo, explicativo y con disefio
experimental, donde se recolectaron datos sobre los habitos de higiene de los menores. En los
resultados obtenidos, el 59,4 % de los nifios presentaron falencias en el cumplimiento de sus
habitos de higiene; el 58,3 % no se lavaba las manos antes de comer y el 60,3 % no lo hacia
después de utilizar los servicios higiénicos. Ademas, el 55,5 % de los adultos tampoco cumple
con esta practica. Al finalizar el estudio, se administraron medicamentos a cada participante
segun el tipo de parésito detectado. En conclusion, se evidencia que las capacitaciones son una
estrategia clave para fomentar el habito de higiene y, con ello, prevenir la parasitosis intestinal
(16).

Cabrera et al (2024) presentaron la investigacion titulada: “Prevalencia de parasitosis intestinal
y algunos factores de riesgo en nifios de 2 a 8 afios de edad. Mapani, Barquisimeto, Lara-
Venezuela”. Este La investigacién se orient0 a establecer la tasa de presencia parasitaria y los
factores de riesgo asociados en nifios de 2 a 8 afios. La muestra estuvo constituida de 66 nifios
los cuales fueron registrados en una ficha de recoleccion de datos, Los resultados obtenidos
indicaron una alta frecuencia de parasitosis intestinal, con una prevalencia del 62.1 %. Esta
condicién fue mas comun en los grupos de edad comprendidos entre los 2 a 4 afios y los 6 a 8
afios. En cuanto al sexo, no se hallaron diferencias significativas entre nifios y nifias. En los
casos positivos, se observo un claro predominio de infecciones por protozoarios, los cuales
representaron el 68.3 % del total. A esto le siguieron las infecciones mixtas, es decir, la
presencia simultanea de helmintos y protozoarios, con un 19.5 %. Dentro de los protozoarios,
el microorganismo mas frecuentemente identificado fue Blastocystis sp, presente en el 72.2 %
de los casos. En el grupo de helmintos, el parasito mas comun fue Enterobius vermicularis,
detectado en el 92.3% de los nifios infectados. En efecto, se lleg6 a una alta frecuencia de
infecciones parasitarias predominando el género de protozoarios por lo que es necesario

implementar medidas contra ella para poder disminuir la parasitosis en los nifios (17).
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Sanchez (2023), esta investigacion titulada: «Nivel de conocimiento sobre parasitosis
intestinal en madres, padres y cuidadores, Cotopaxi, Ecuador”. La metodologia que aplica es
tipo basica y de corte transversal conformada por 156 participantes. Los resultados que se
obtuvieron Se observo un predominio del sexo femenino (85,42%); la mayoria contaba con
nivel educativo secundario (76,04%), eran amas de casa (83,33%) y presentaban ingresos
econémicos bajos (88,54%). Ademas, se detectaron niveles de conocimiento insuficientes
respecto a los tipos de parasitos. Se concluyé que el nivel de conocimiento sobre parasitosis

en padres y cuidadores de nifios es inadecuado (18)-

2.2. Bases tedricas

2.2.1 Parasitosis intestinales

Las enfermedades parasitarias forman una gran parte importante de enfermedad en
todo el mundo, las cuales frecuentemente causan morbimortalidad dentro de la poblacion

infantil, relacionadas a la pobreza y a la malas condiciones higiénicos — sanitarias (19).

Estas son producidas por parésitos de tipo lombricidas que por gran mayoria se alojan
en los intestinos de una persona generando disenteria y malestares generales como anemia lo
que conlleva a una desnutricidn crénica en los nifios. Se transmite por la ingesta de alimentos
en mal estado, asi como de agua no tratada sucia o comer los alimentos con las manos
contaminadas. La forma parasitaria en que se produce el contagio es mediante los huevos de

los parasitos (20).

Las parasitosis intestinales destacan la prevalencia de estas infecciones mayormente
en nifios y tiene como factor los medios sociodemogréaficos. El inico medio para poder realizar
el diagnostico de este es mediante las muestras de heces, mientras que el tratamiento es
especifico para cada parasito. Los parasitos mas comunes en nifios son la Entamoeba
Hystolitica, Giardia Lambia y Enterobius Vermiculares por lo cual la educacion sanitaria es

clave para prevenir la prevalencia de esta (21).

2.2.2 Factores asociados
Factores es aquel elemento que puede llegar afectar el resultado cambiando de manera

dréstica los resultados obtenidos (22).

El factor de riesgo se utiliza para procurar una meditacion con vistas a impedir ciertos
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estados patoldgicos que causen una mayor preocupacion, ya que conocer ciertos factores de
riesgo es muy importante para poder profundizar y aplicar barreras de contencion para evitar
un riesgo mas alto. Los factores de riesgo reflejan una probabilidad a que se produzca un dafio
a futuro a la salud como enfermedad o un caso mas extremo la muerte por ello dar a conocer
los factores de riesgo es de suma importancia ya que asi podremos evitar lo mencionado

anteriormente (23).

2.2.2.1 Desnutricion
La desnutricion es un factor de mayor consideracion ya que este se encarga de debilitar
el sistema inmunoldgico de los nifios lo cual ayuda a que el huésped sea mas propenso a

contraer parasitosis,

2.2.2.2 Acceso limitado a servicios de agua potable y saneamiento
Las zonas rurales que no posean agua potable y saneamiento como la ciudad de

Huancavelica genera un indice mayor incidencia de infecciones parasitarias.

Los factores de riesgo dentro de la salud y parasitismo estdn conformados por
condiciones y comportamientos que aumentan la probabilidad de generar enfermedad o lesion.
los cuales pueden ser conductuales, fisioldgico, demografico, medioambientales y genéticos
Estas mencionan estadisticamente que son las principales causas de muerte a nivel global pero
también en algunos casos llega a ser muy importante la edad que tenga el individuo, ya que
las probabilidades de adquirir alguna patologia son mas elevadas en adultos mayores que en

personas mas jovenes (24).

2.2.3 Programa virtual

Es poder desarrollar capacidades y habilidades dentro de la educacion como también
aporta informacién actualizada sobre los procesos de planeamiento y otros aspectos (1) . Los
programas virtuales se utilizan ampliamente en la sociedad para ampliar conocimientos en
distintas areas como la educacion y formacion de profesionales, ya que en el medio educativo
un programa virtual cada uno de los estudiantes llega aprender a su ritmo mientras que dentro
del &mbito de la salud aporta de manera significativa mediante programas de capacitaciones o
concienciacion en linea. Por ellos el programa virtual es una base tecnoldgica la cual abre

puertas importantes ya que brinda acceso a contenido y servicios sin necesidad fisica.

El programa virtual es un componente esencial dentro de la sociedad del conocimiento,

contribuye a la mejora de calidad de la educacion ya que este se encargara de la evaluacion
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del aprendizaje el cual es un proceso altamente complejo. Dentro de la modalidad online se
evaluaran conceptos criticos del aprendizaje, ya que en el momento el estudiante demuestre
ante los demas y ante si mismo su capacidad para poder resolver dificultades adquiriendo
nuevas habilidades las cuales le permitan realizarlas (6).

Asi mismo, se puede encontrar una interactividad dentro de los programas virtuales
que forman un pilar muy importante dentro de la formacién de aprendizaje de los estudiantes,
ya gue se les brinda la capacidad para interactuar con el contenido y facilita el aprendizaje

activo.

2.2.3.1 Aprendizaje activo
Los nifios aprenden o mejoran su nivel de conocimiento cuando participan
activamente, aplicandoles juegos de cuestionarios mejorando asi la comprensién que se debe

obtener de cada tema tratado

2.2.3.2 Retroalimentacion inmediata
La interacciébn dentro del programa virtual ofrece ventajas de darle
retroalimentaciones inmediatas a cada uno de los estudiantes lo cual ajusta su nivel de lo

aprendido en tiempo real (25).

2.2.4 Estrategias educativas
El uso de estrategias educativas en nifios incrementa la capacitan de retencion y
atencién de cada uno de ellos mejorando la interaccién y mostrando interfaces coloridas y

amigables donde se utilizan diversas estrategias.

2.2.4.1 Visualizacion
El contenido visual muestra muestran graficos y animaciones muy llamativas los

cuales explican conceptos breves y complejos.

2.2.4.2 Narrativas
La narrativa dentro de los programas virtuales suele ser presentadas por los cuentos e
historias infantiles lo que genera un contenido mas atractivo para cada uno de ellos. Juegos
educativos: a través de los juegos los nifios desarrollan habilidades cognitivas, sociales y

emocionales mientras aprendan sobre un tema en especifico (26).

2.2.5 Higiene alimentaria
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Segun la OMS la higiene alimentaria se define como el grupo de medidas presentes
en las etapas de produccién, Transformacion, Transporte, almacenamiento, almacenamiento y

preparacion casera adecuada de los alimentos, con el fin de asegurar su inocuidad (27).

Los alimentos se caracterizan por su estructura de caracter vegetal y animal. Dentro
de sus mecanismos, se encuentran enzimas de modo natural en los vegetales y en los seres
vivos. Estos se encargan de la degradacién a nivel celular provocando la desintegracion de

nutrientes del alimento.

Durante esta etapa también hay pérdida de agua en los alimentos como también se da la

degradacion en el aspecto, textura, color y olor (27).

Dentro de la higiene alimentaria, se puede encontrar tres factores que alteran la
composicion de los alimentos: la descomposicion natural, contaminacion por
microorganismos y practicas culinarias incorrectas los cuales puede ser relevantes para generar

riesgo hacia la salud (28).

2.2.6 Nivel de conocimiento

Los niveles de conocimientos provienen del avance en la produccién de lo que uno
sabe y presenta un alto crecimiento en el nivel de complejidad con que se explica o comprende
la realidad (29).

Los niveles de conocimiento se derivan en la accion de saber algo, representa con
mucha importancia el aumento en la complejidad de poder explicar o comprender dichos temas
aplicados donde este tiene raiz en el trabajo de la metodologia cientifico — filoséfica, por loque
gracias a este se podrd aplicar disciplina totalizadora que ayudara a poder analizar tericamente
un mejor conocimiento cientifico la cual llegara a brindar mejores resultados de manera
rigurosa y sistematica. La significancia de este abarca los 3 primeros niveles de conocimiento
los cuales son aplicables en una educacion basica que es por medio instrumental, técnico y

metodoldgico (30).

2.2.7 Helmintos

Estos son parasitos que se encuentran en mayores cantidades dentro de la naturaleza,
los cuales son de mucha importancia clinica ya que llegan a producir muchas enfermedades,
una de las caracteristicas basicas y fundamentales de estos son que no poseen esqueleto y que

simplemente poseen una forma alargada por lo que es considerado como gusanos. La manera
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en que estos se transmiten es por medio de huevos ya que cuando estos maduran llegan a
afectar a los seres humanos como también a animales. Asi mismo estos parésitos son
demasiados pequefios que son dificiles de observarlos a simple vista, solo es posible verlos
cuando lleguen a su etapa adulta ya que el tamafio llega a variar de 0.1 a 8 cm. (31).

2.2.8 Protozoos

Los protozoos son cuerpos microscopicos que habitan en ambientes himedos o
medios acuaticos, estos normalmente se clasifican en cuatro tipos de microorganismos que
son: flagelos, ciliados, los esporozoos y los rizopodos. Estos poseen un nucleo muy
significativo que es unicelular de tipo eucariota y se llegan a reproducir de manera sexual,
asexual o median un intercambio de material genético entre si. Estos llevan a cabo una
infeccion mediante la via oro fecal de manera que las infecciones son mas frecuentes por

escasez sanitaria y un mal tratamiento de agua y consumo de esta (32).

2.2.9 Nematodos

Son parasitos intestinales que utilizan como huéspedes a los animales y hombre, de tal
manera que llegan a ocasionar infecciones y enfermedades distintas al resto. Las caracteristicas
gue poseen son: la posesion de un cuerpo sin segmentos filiformes y cubiertos por una cuticula
hialina son de forma circular y careces de aparato respiratorio. Estos normalmente estan

esparcidos en el suelo y se encuentran en mayor cantidad en lugares himedos (33).

Los nematodos son considerados organismos sensoriales ya que poseen papilas
sensitivas que se producen por fecundacion interna aplicando un desarrollo directo, pasando

por estadios juveniles los cuales son separados por mudas (34).

2.2.10 Cestodos

Estos son parasitos que habitan el cuerpo de un animal y hombre, se adhiere en el tubo
digestivo en forma de cinta y estd constituido por segmentos llamados progl6tides. Los
cestodos poseen un ciclo de vida donde estan conformados por un hospedador intermediario
por lo que los mas importantes y de interés clinicos son las tenias las cuales estan en un mayor
porcentaje en dos hospedadores intermediarios el primero en los crustaceos y posteriormente
en los vertebrados gque son los peces, estos representantes generalmente parasitan a vertebrados

silvestres y carecen de importancia socioeconomia o sanitaria (35).

2.2.11 Trematodos

Estos parasitos normalmente se encuentran en los animales y humanos, los cuales son
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un problema de salud publica por las malas condiciones en temas sanitario e higiene, los mas
significativos que o los que ocasionan infecciones ed humanos son las especies del género
Schistosoma, Faciola, Clonorchis y Opisthorchis, las cuales generan enfermedades graves con
sintomas relativos que varian entre ellos. La proliferacion de estos es mediante huevos en heces
(36).

2.2.12 Entamoeba histolytica:

Parasito que pertenece a la familia de los protozoos, se presenta en dos formas la de
trofozoito y quiste ,donde su forma de contagio es mediante el consumo de alimentos que este
contaminados 0 agua contaminada donde este el parasito en su forma quistica ,pero a pesar de
ellos también su forma de contagio va mas alla que puede llegar a darse de persona a persona
y también por medio de las haces ya que al ser un portador este puede eliminarlos por esas

vias ya que estos en su forma de quiste llegan a sobrevivir desde horas hasta dias (37).

2.2.1.3. Tenia saginata

Este es considerado un gusano plano o llano que puede llegar a medir entre 4 y 12
metros su estructura esta conformada por: escolex, cuello y estrébilo. Del cual es escolex pose
ventosas las cuales son capaces de fijarse al hospedador mientras que su tegumento ayuda a

una mejora de absorcion de alimentos y nutrientes.

Su ciclo de vida de este gusano empieza cuando el bovino contrae los huevos del
parasito los cuales se hospedaran y almacenaran en sus tejidos de este llamado cisticercos.
Después cuando se consume carne infectada por esto el ser humano llega a ser el hospedador

definitivo y cabe resaltar que este gusano llega a producir hasta 100.000 huevos (38).

2.2.14 Tenia solium

La tenia solium es considerado un parasito el cual mide de 2 a 4 metros de longitud
posee un cuerpo segmentado el cual consiste en 3 partes, pero el que mas resalta es el escolex
ya que este esta conformado por ganchos los cuales llegan a adherirse al hospedado, mientras
esta cubierto de microvellosidades el cual llega a facilitar la absorcion de nutrientes y secrecion
de encimas digestivas.

Su ciclo de vida consiste cuando el hospedador intermediario que pueden ser el cerdo
0 jabali. Se menciona que el ser humano cuando llega a ingerir los huevos del parasito a través
del agua o alimentos contaminados estos al llegar al organismo las larvas atraviesan la mucosa
intestinal y se movilizan hasta el torrente sanguineo llegando afectar a diversos 6rganos y

tejidos llegando a formar quistes denominados cisticercos. Cada uno de estos parésitos puede
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llegar a producir al menos 1000proglotides y 50.000huevos (39).

2.2.15 Echinococus

Este es considerado una enfermedad parasitaria que es producto de las tenias. La
principal forma en la que se encuentra esta es mediante la equinococosis quistica producido
por el echinococus granulosus. Esta enfermedad parasitaria llega afectar principalmente a los
humanos. Se transmiten mediante la infeccion de huevos que estan presentes en los alimentos,
agua o suelo como también se puede contraer por tener contacto con animales que lo posean.
Esta enfermedad puede causar quistes en los 6rganos como los pulmones e higado llegando
afectar gravemente al portador. Para poder realizar la prevencion de este se tiene que inculcar

en la mejora de higiene y controlar la seguridad alimentaria (40).

2.2.16 Anélidos

Estos son organismos segmentados e invertebrados por lo que llegan a presentar una
gran diversidad de formas y funciones ecoldgicas. Los mas representativos dentro de sus 3
clases son los poliquetos ya que estos poseen guetas en sus segmentos y normalmente llegan
a ser excavadores; mientras que, otros forman tubos calcareos o membranosos por ende estos
6rganos mencionados llegan a realizar un papel muy importante dentro de ecosistemas marinos

ademas de servir como alimentos para distintas especies (41).

2.2.17 Necator americanus

Este parasito perteneciente a la familia de los helmintos llega a causar
anquilostomiasis el cual causa una infeccion dentro de los intestinos produciendo erupcion o
prurito. Su ciclo de vida comienza cuando los gusanos penetran la piel mayormente esto se da
en las personas que caminan con los pies descalzos posteriormente al introducirse viajan a los
pulmones a través del torrente sanguineo llegandose establecer en el intestino delgado donde
posteriormente llegan a madurar y alimentarse de la sangre del hospedador llegando a provocar

patologias como son: anemias, debilidad y algunos trastornos digestivos (42).

2.2.17Anisakis:

Este es un parasito que llega a producir anisakiasis el cual llega afectar a los humanos
mediante el consumo de pescados 0 mariscos crudos como también el mal lavado de estos los
cuales posean larvas. Luego de consumir estos llegan a invadir la mucosa del tracto digestivo
llegando a provocar en el peor de los casos alergias poco comunes, Por lo tanto, para poder
prevenir esta infeccion es recomendable cocinar bien el pescado como también llegar a

mantenerla a temperaturas bajas (43).
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2.2.18 Strongyloides stercorasis

Parasito que produce estrongiloidiasis. Esta consiste en una infeccién intestinal donde
su fase alta llega a ser crénica. El ciclo de vida esta conformado por dos partes muy importantes
donde la primera es la fase libre en el suelo y otra parasitaria en humanos ya que las larvas
llegan a introducirse por la piel viajando a través del torrente sanguineo y hospedandose en el
intestino delgado los sintomas que llega a presentar una persona afectada por esto es molestias

digestivas llegando a presentar cuadros graves en personas con defensas bajas (44).

2.2.19 Cryptosporidium

Es un parasito que se encuentra dentro de la familia de los protozoarios llegando a
producir criptosporidiosis, el cual genera disenteria en las personas afectadas. Esta patologia
se adquiere mediante el consumo de agua contaminada como también el consumo de alimentos
en mal estado llega afectar a personas con una baja defensa inmunoldgica. Este parasito llega
a encontrarse en el intestino en forma de ooquistes y se eliminan mediante las heces facilitando

la transmision de esta (45).

2.2.20 Ciclospora cayetanensis

Es un parésito que se transmite mediante el consumo de agua contamina como también
el consumo de alimentos contaminados 0 mal lavados por ende la infeccidn de esta llega a
causar una diarrea liquida dolor abdominal y nauseas llegando afectar principalmente a

personas inmunodeprimidas.

La ingesta de este parasito se da mediante los ooquistes llegando a ser eliminados
mediante las heces y es esta la misma forma de infeccidn parasitaria ya que al estar en contacto

en el medio ambiente llegan a madurar y se vuelven infectivos (46).

2.2.21 Isospora belli

Este parasito se encuentra naturalmente en zonas tropicales y subtropicales, dentro de
su ciclo bioldgico el reservorio de estos parasitos son los humanos por lo cual la transmision
es por el consumo de alimentos contaminados como también existe una contaminacion oro
fecal se reproduccion de este parasito es de forma sexual donde llega a ser homosexual la
forma de infeccion de este es mediante los ooquistes llegando a hospedarse en el intestino
delgado y en el yeyuno proximal se llegan a producir los trofozoitos y luego de pasar por un
proceso de enddgena se llegan a formar los merozoitos los cuales invaden nuevas celular del

hospedero para que por consecuencia llegan a ser eliminados mediante las heces (47).
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2.2.22 Oxiuros

Los oxiuros son considerados parasitos intestinales que llegan a estar presentes
mayormente en los nifios. Se transmite mediante la ingesta de huevos y esto se da debido a un
mal lavado de manos después de entrar a los servicios higiénicos como también al no lavar
bien los alimentos antes de consumirlos y el factor mas importante es el consumo de agua
potable contaminada. La infeccion se da mediante residuos fecales, también se da por un
contagio con una pareja infectada durante las relaciones sexuales. Ademas, los sintomas para
reconocer a este parasito son: picor alrededor de ano mientras que en nifias provoca prurito e
irritacion (48).

2.2.23 Trichuris trichura

Se encuentran en climas calidos y himedos con falta de medidas sanitarias donde llega
a prevalecer en paises como la Africa. Su ciclo bioldgico inicia mediante la ingesta de este
parasito los cuales se encuentran dentro de alimentos los cuales contienen huevos que son
incubados en la tierra durante 1 a 2 semanas por lo que posteriormente madurany se convierten
en larvas en el intestino delgado y luego migran al intestino grueso cada una de sus larvas
llegan a medir 12 centimetros de largo y llegan a producir al menos 5.000huevos al dia que

son depositadas en las heces de las personas (49).

2.2.24 Fasciola hepética

Es un paréasito que provoca una enfermedad hepatica a causa del consumo de vegetales
y agua contaminada con sus larvas de esta mismo. Su ciclo de vida comienza al tener un
hospedador intermediario conocido como caracoles acuaticos estos una vez en el organismo
llegan a migrar al higado y se hospedan dentro de los conductos biliares causando dolor
abdominal y fiebre. El diagnostico de este se da mediante la prueba y analisis de heces como
también una prueba seroldgica y en algunos casos se trata con tricabendazol y la prevencion

de esto se basa en un control alimentario como también en el mantenimiento de aguas (50).

2.2.25 Giardia lamblia

La infeccidn por guardia tiene una caracteristica muy importante que genera colicos
estomacales, nduseas y diarreas se da a causa de una mala higiene y por el consumo de agua
contaminada. Este tipo de parasitosis generalmente desaparece en unas semanas, pero como
consecuencias deja secuelas de malestares estomacales, en su mayor parte se encuentra en
nifios en mayor cantidad que en adultos ya que estos son mas propensos al utilizar pafales y

tener contacto directo con sus heces (51).
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2.2.26 Trypanosoma

El tripanosoma se presenta normalmente en zonas rurales debido al aumento de
movilidad de la poblacion. Se transmite principalmente por contacto con las heces o la orina
de triatonos, ya que estos insectos mayormente viven en las paredes de las casas como también

en los tejados (52).

Las especies mas relevantes dentro de los tripanosomas son: brucei, africana y cruzi
los cuales pueden llegar a ser mortales si no se da el tratamiento adecuado la deteccion de este

se da mediante las heces, sangre o tejidos (53).

2.2.27 Plasmodium

Es un protozoo que posee a dos hospedadores: el mosco anopheles y otros primates.
La infeccion se da cuando el mosco pica o muerde al hombre para alimentarse inoculandole
de esa manera al ser humano un esporozoito del parasito, el cual es infectante para el ser
humano mediante la via sanguina, al llegar al higado se desarrollan y multiplican transforma
en estado esquizonte. Sin embargo, cuando el mosquito pica al humano este se alimenta de los
eritrocitos de este originando una fecundacion la infeccion implica un contacto de forma
directa (54).

2.2.28 Ascaris lumbricoides

Es considerada como la helmintiasis intestinal mas frecuente en todo el mundo, se
encuentran en las zonas tropicales y subtropicales con estado sanitario deplorable la
prevalencia de este se da en nifios en mayor cantidad. La infeccion se da debido a los huevos
ingeridos por las personas mayormente por alimentos contaminados y mal lavados también
por meter la mano a la boca, los huevos son incubados en el duodeno vy las larvas generadas
penetran las paredes del intestino delgado posteriormente pasan Alos capilares alveolares al
finaliza la infeccion este puede llegar a obstruir el intestino cuando lleguen a desarrollarse en

su forma adulta como también llegan a obstruir los conductos biliares (55).

2.2.29 Endolimax nana

Es considerado un parasito comensal ya que este vive a expensas del hombre, de la
misma manera es llamada ameba enana y eso es debido a su tamario ya que demasiado pequefia
y es considerada posiblemente como el parasito mas pequefio la infeccion hacia los humanos

es por la ingesta de quiste, esta se encuentra con mayor frecuencia en lugares de clima himedos
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y célidos y en lugares donde existe una deficiencia de higiene (56).

2.2.30 Enterobius vermicularis

La enterobiasis se da debido a la infestacion del parasito oxiuro como también como
los enterovirus vermiculares, generalmente este afecta a los nifios el contagio se da por
contacto via anal — oral. Su sintoma mas significativo es el prurito perianal y se detecta por el
método conocido como el test de Graham la cual es tomada mediante una cinta de celofan,
solo en algunos casos estos llegan a producir una vaginitis y con menor frecuencia lesiones

peritoneales (57).

2.2.31 Entamoeba coli

También conocido como Escherichia coli, vive en los intestinos de las personas y de
los animales, por ende la mayoria de presentaciones de este son inofensivas ya que originan
diarreas breves y leves, pero en casos extremos llegan a causa algunos colicos en la parte
abdominal y disenteria con sangre .La infeccion se puede dar en el consumo de hamburguesas
ya que la carne es uno de los alimentos que mayormente se pueda encontrar este y también el

contacto directa se da por medio de persona a persona (58).

2.2.32 Blastocistis hominis

Es considerado un parasito microscépico que puede adherirse al tracto digestivo la
ingesta de este general manifestaciones como evacuaciones diarreicas, molestias en el
abdomen y trastornos digestivos. Este se puede transmitir por medio de alimentos en mal
estado y contaminados o por medio de contacto via oral — fecal de los humanos como también
de los animales y también del agua contaminada para poder prevenir esto es muy importante
lavar bien los alimentos que se consuman como también lavar la mano antes de poder
consumirlos ya que existen millones de bacterias alrededor y los cuales podemos contraerlos
(59).

2.2.33 Aprendizaje

Aprendizaje significa que una persona adquiere conocimientos a través de otros seres
humanos por lo que puede mejorar significativamente ya sea los conocimientos o las destrezas
y habilidades que este posea. Como se sabe, las personas en el transcurso de su vida van
adquiriendo conocimientos a través de los diversos tipos de aprendizajes aplicando estrategias

para poder mejorar y aumentar las capacidades de cada individuo (60).

2.2.34 Morbilidad

31



La morbilidad es importante ya que esto nos indica epidemiol6gicamente cuantas
personas padecen de una patologia o estan enfermos. Esta base estadistica de individuos con
patologias diversas es recogidas y sistematizada por centros de salud y hospitales ya que de
esa manera se puede aplicar medidas que contrarresten esto y deducir las causas que las
originan, asi mismo esta se mide mediante las incidencias y prevalencias que estos causan.
(61)

La morbilidad es considerada seguin la frecuencia o el nivel de complejidad de la
enfermedad dentro de una poblacion y dentro de este existen dos tasas de morbilidad
principales: La prevalencia, la cual se encargar de medir la frecuencia total de casos ya sean
antiguos como también nuevos dentro de un tiempo o periodo especifico. Mientras que la tasa
de incidencia ayuda a identificar la rapidez en la que se esparce una enfermedad la cual se

encarga también de medir las muertes causadas por una enfermedad (62).

2.2.35 Transmision

Las transmisiones o contagios de enfermedades parasitarias afectan “principalmente
en las zonas donde estas prevalecen y cada parasito posee una via conductiva de transmision
como son: el consumo de agua contaminada, carne cruda o mal cocida, vegetales crudos o mal
lavados, contacto sexual especialmente por tricomoniasis. Estas son formas de transmision que
poseen un riesgo significativo especialmente areas con déficit de higiene y acceso limitado a

servicio de salud (63).

2.2.36 Parasitologia

La parasitologia es considera una disciplina que es de mucha importancia en la
medicina y en las ciencias bioldgicas. Esta encargada de estudiar a distintos organismos,
microorganismos y parasitos que puedan ser peligrosos para los seres vivos, por ende, la
parasitologia es considerada una rama importante de la microbiologia ya que estudia al parasito
que depende de un huésped para vivir alimentarse y cumplir su ciclo de reproduccion causando

distintas patologias al huésped (64).

2.3.  Definicion de términos basicos

2.3.1 Higiene

Una buena higiene es fundamental para prevenir la propagacién de enfermedades que
pueden ser infecciosas. Parte de la medicina que tiene por objetivo conservar la salud y la

prevencion de enfermedades transmisibles (65).

La higiene es la forma en que cada uno cuida de su salud, por ello esta incluye contar
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con ciertos habitos tanto aplicables en la vida profesional, personal, familiar y en la
comunidad, ya que la importancia de la higiene abarca en una responsabilidad de alto valor ya
que dia a dia estamos en contacto con millones de gérmenes y virus que se encuentran en el
exterior los cuales pueden llegar a ser perjudiciales para cada persona, al momento de aplicar
la higiene implementaras medidas contradictorias y evitaras distintos tipos de enfermedades
que se puede adquirir (66).

2.3.2. Lavado de manos

Es una forma de prevenir infecciones, adquirir o transmitir enfermedades. También el
lavarse las manos ofrece demasiados beneficios que pueden aportar para la proteccion de tu
salud (67).

2.3.3. Parasitaria

En el ambito de la medicina, una enfermedad parasitaria se refiere a una afeccion
provocada por organismos parasitos. Estos seres vivos como los protozoos, helmintos o
ectoparasitos dependen de otro organismo, denominado huésped, del cual obtienen alimento,

generando perjuicios en su salud. (68).

Se refiere a la relacién en la que un organismo llamado parasito vive en otro organismo
llamado huésped del que se alimenta generalmente generandole malestares o dichas patologias
sintomatolégicas ,este implica una gran variedad de organismos que abarcan desde
microorganismo protozoos y helmintos las cuales causas afecciones autolimitadas y son
potencialmente mortales mayormente la infeccidn de estos afectan en su mayoria ,Alos nifios

generandoles enfermedades con deficiencia de hierro y otros nutrientes (69)

2.3.4. Infeccion

La infeccidn es el proceso en el que un individuo externo ingresa al cuerpo de una
persona y genera ciertas afecciones produciendo un malestar hacia el individuo. También las
infecciones pueden ser generadas mediante forma viral o bacteria, flngica, parasitarias

presentadas por organismo unicelulares.

También se entiende como la presencia y reproduccion de un microorganismo dentro
de los tejidos del huésped, lo que implica, en otras palabras, un proceso en el cual agentes
patégenos o potencialmente patégenos invaden areas del cuerpo que normalmente son
estériles, como los tejidos, fluidos o cavidades internas. Este fenémeno, denominado proceso

infeccioso, surge de la interaccién entre un microorganismo y un macroorganismo (es decir,
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el ser humano), y se ve influenciado por factores del entorno. Dicha interaccion puede variar
ampliamente en funcion de diversos elementos, tales como las propiedades del
microorganismo, la cantidad de agentes infecciosos presentes (inéculo), asi como las

caracteristicas del sistema inmunoldgico del huésped. (70).

2.3.5. Programa
Un conjunto unificado de instrucciones que permite a las computadoras realizar
diversas funciones como procesamiento de textos, disefio grafico, resolucién de problemas

matematicos, gestion de bases de datos, etc. (6).

Es un conjunto de 6rdenes que brinda distintas maneras especificas de realizar una
tarea especifica, el programa normalmente cuenta con un interfaz de usuario el cual brinda una
interaccion entre el usuario y la aplicacion. Para que un programa puede realizar una
funcionalidad estable es importante portar un sistema operativo. Un programa puede realizarse
por medio de distintas formas la méas comun es mediante la creacion en una computadora

utilizando un entorno de desarrollo integrado (25).

2.3.6. Educacion

La educacion es un método por el cual se brinda ensefianzas que aplican diversos
métodos de aprendizajes con el objetivo de trasmitir conocimientos y valores para aplicarlos
dentro del &mbito laboral como también en el dia a dia. La educacion hace referencia a nutrir
y mejorar los conocimientos de cada persona con el objetivo de adquirir personas con la

inteligencia necesaria para asumir y brindar lo aprendido a otros individuos (71).

2.3.7. Lombrices

Es una forma de infeccion parasitaria que afecta al intestino. Es transmitido por
huevecitos de lombrices, estos se pueden observar en las heces del hospedero y su transmisién
es via oro fecal o persona a persona. Son pequefios gusanos que alcanzan su desarrollo dentro
del agente parasitario y se encuentran en mayor cantidad dependiendo de los niveles

socioeconémicos como también sociodemograficos (72).

2.3.8. Cuentos

Son redacciones y narraciones de caracter ficticio cuyo objetivo es formativo en la
cual se narra historias de forma genérica las cuales poseen teméticas variadas con tal de atraer
la atencion de autor generando experiencias educativas como también de aprendizaje las cuales

atraen demasiado por el contenido exclusivo ya que es interpretado por distintos personajes
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con diferentes caracteristicas en las cuales se puede identificar una persona la cual la hace mas

interesante (73).

2.3.9. Videos

Un video es una grabacion de lo que ya ocurrié por el cual se puede reproducir
imagenes. Esta consiste en una captura de serie de imagenes los cuales gracias a estos se puede
brindar una mejor educacion ya que mediante estos se muestra imagenes explicativas las cuales
llaman mas la atencion y mejora la capacidad de aprendizaje de cada uno ya que cada una de
las personas tiene diferentes formas de aprender y en los videos se puede mejorar la aceptacion

y capacidad del aprendizaje relacionada a los videos (74).

2.3.10. Mimicas

Es la capacidad de mostrar gestos mediante expresiones que pueden trasmitir
sentimientos de alegria o tristeza como también realizar movimientos los cuales generen una
comunicacién activa no verbal. Las mimicas son consideradas un tipo de comunicacion
incompleta ya que al realizar gestos y movimientos no podemos expresar cada uno de los
movimientos y pensamientos. También mediante la lengua de signos sirve para poder
expresarse mediante signos que son interpretados por las demas personas visualmente, pero
sin embargo las mimicas son un elemento vital para cualquier tipo de relacién ya que con esto

se puede transmitir y generar empatia generando una conversacion y hostilidad (75).

2.3.11. Adivinanzas

Las adivinanzas son juegos de palabras que tiene que ser identificadas por otros
individuos, son trasmitidas por palabras y pensamientos oralmente. También esta es la
interpretacién de una pregunta ingeniosa que se representa como juego de palabras
mayormente se interpreta como rima generando un componente educativo describiendo

indirectamente algo o a alguien para que alguien lo adivine (76).
2.3.12. Huésped

Organismo que alberga o deja introducir aun organismo externo la cual pueda causar

o0 desencadenar una respuesta inmunoldgica y fisioldgica.
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Capitulo 111

Hipotesis y variable

3.1.  Hipotesis

3.1.1. Hipotesis general

Hi: Si existe efecto en la aplicacion de un programa virtual para evaluar los factores
asociados en las parasitosis intestinales dirigido a nifios de 5 afios de la I.E N°107-

Huancavelica 2024.

Ho: No existe efecto en la aplicacion de un programa virtual para evaluar los factores
asociados en las parasitosis intestinales dirigido a nifios de 5 afios de la I.E N°107-

Huancavelica 2024.

3.1.2 Hipotesis especifica
Hi (1): El nivel de conocimiento sobre la infeccion por parasitosis intestinales antes
de la aplicacion del programa virtual en nifios de 5 afios de la I.E. N°107 - Huancavelica, 2024,

es adecuado.

Ho (1): El nivel de conocimiento sobre la infeccidn por parasitosis intestinales antes
de la aplicacion del programa virtual en nifios de 5 afios de la I.E. N°107 - Huancavelica, 2024,

es insuficiente.

Hi (2): El nivel de conocimiento sobre la infeccion por parasitosis intestinales después
de la aplicacion del programa virtual en nifios de 5 afios de la I.E. N°107 - Huancavelica, 2024,

es adecuado.

Ho (2): El nivel de conocimiento sobre la infeccidn por parasitosis intestinales después
de la aplicacion del programa virtual en nifios de 5 afios de la |.E. N°107 - Huancavelica, 2024,

es insuficiente.
H1(3): Si existe relacion inicial entre los factores de riesgo asociados y las parasitosis

intestinales antes de aplicar el programa virtual en nifios de 5afios de la I.E. N°107 -

Huancavelica, 2024.
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HO (3): No existe relacion inicial entre los factores de riesgo asociados y las parasitosis
intestinales antes de aplicar el programa virtual en nifios de 5afios de la I.LE. N°107 -
Huancavelica, 2024.

HO(4): Si existe relacion final entre los factores de riesgo asociados y las parasitosis
intestinales después de aplicar el programa virtual en nifios de 5afios de la I.E. N°107 -
Huancavelica, 2024.

Hi (4): No existe relacion final entre los factores de riesgo asociados y las parasitosis
intestinales después de aplicar el programa virtual en nifios de 5afios de la I.E. N°107 -

Huancavelica, 2024.

e Variable independiente

- Programa virtual

Los programas virtuales actualmente poseen una importancia significativa ya que estas
cruzan las barreras del aprendizaje logrando transmitir conocimientos diversos con distintos

métodos de ensefianza (1).

e Variable dependiente
- Parasitosis intestinales
Es considerada como una afeccidn del tracto digestivo ya que dentro de este se

producen quistes o protozoos (21).
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3.2 Operacionalizacion de variables

Operacionalizacion de variables

Variables  Definicion conceptual Definicion operacional Dimension  Subdimension Indicadores Escalade Tipo de
medicion variable

Programa  Un programa virtual esun El programa virtual se define Dindmicas  Canciones para un buen lavado AD Nominal Categérica
Virtual base o  herramienta como un método y estrategia de mano A

educativa la cual se basa educativa de tipo digital B

en aplicar tecnologias implementando métodos Cuentos para un buen lavado C

digitales y ayuda a educativos a través de de mano

incrementar el aprendizaje plataformas interactivas con

mediante plataformas el propdsito de mejorar el Videos educativos

interactivas y aplicando nivel de conocimiento de los dramatizaciones

metodologias interactivas estudiantes Juegos  delLavado de manos después de

facilitando de esa manera aprendizaje usar el bafioy antes de comer

un mejor aprendizaje (25). Consumo de alimentos

preparados adecuadamente

Parasitosis Las parasitosis intestinales Las parasitosis intestinales Helmintos - Nematodos Resultado positivo Nominal Categorica
intestinales son infecciones producidas refieren a la presencia de - Cestodos en examen de heces

por protozoos o helmintos parasitos el cual se hospeda - Trematodos (coproparasitologic

que habitan en el tracto
digestivo humano,
transmitidas generalmente
por agua o alimentos
contaminados, y asociadas
a condiciones de higiene
deficient (52).

en sistema digestivo. Asi
mismo se define como la
presencia y proliferacion de
parasitos los cuales son

detectados mediante métodosProtozoos

y examenes
coproparasitolégicos

0)

Resultado positivo

Entamoeba Histolytica Giardia en examen test de
Trypanosoma Plasmodium (Graham)

Paramecio  Cryptosporidium Resyitado positivo
Ciclosporta cayetenensis en examen

(parasitol6gico
directo)
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Capitulo IV
Metodologia

4.1.  Método, tipo y nivel de investigacion

4.1.1. Método de investigacion

Se utilizé el método cientifico, el cual, segun Hernandez et al. (77), consiste en un
conjunto de procedimientos sistematicos que permiten estudiar un problema, mediante la
observacion, recoleccion de datos, formulacion de hipoétesis y analisis, con el fin de obtener

conocimientos validos y confiables.

4.1.2. Tipo de investigacion
La investigacion es de tipo aplicada, ya que, de acuerdo con Hernandez et al. (77), este
tipo de investigacion se orienta a la solucion de problemas concretos, utilizando conocimientos

cientificos para intervenir en la realidad y mejorarla.

4.1.3. Alcance de investigacion
El presente estudio se enmarca dentro de un enfoque de alcance explicativo, segdn
Herndndez et al. (78), se refiere a responder los efectos a causa de fenémenos ocasionados,

o0 porgue se llegan a relacionar ambas variables consideradas en el estudio.

4.2. Disefio de la investigacion

Disefio cuasiexperimental, longitudinal, prospectivo. Segin Hernandez et al. (77) , el
disefio cuasiexperimental manipula Se manipula de forma intencionada al menos una variable
independiente; sin embargo, en este tipo de disefio, los grupos participantes ya estan
establecidos previamente, lo que significa que no se realiza una asignacion aleatoria de los
mismos.

Segin Vasquez (79), el estudio longitudinal recaba Informacion recolectada en
distintos momentos permite hacer inferencias sobre cdmo progresa el problema o fenémeno,

asi como analizar sus posibles causas y consecuencias.

Segln Hernandez et al. (77) , un estudio prospectivo es un tipo de investigacion del

cual se realiza la recoleccidn de datos desde un momento actual hasta un cierto momento.

M

o1 02
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M = es la muestra (nifios)
O1 = Variable 1: Programa virtual
02 = Variable 2: Parasitosis intestinal

R = relacion entre las variables

4.3. Poblacion y muestra

4.3.1. Poblacion

El grupo objeto de estudio estuvo integrado por 100 nifios, de los cuales, aplicando los
criterios de inclusion y exclusion, se obtuvo una poblacion selectiva de 50 nifios de 5 afios que
cumplen con las caracteristicas deseadas dentro los parametros de investigacion dentro de la

I.E 107 Los Rojitos de la ciudad de Huancavelica.

Segun Arias (80), la poblacion es considera como un conjunto finito o infinito que
posee caracteristicas comunes y queda delimitada por el problema y los objetivos de estudio

planteados.

4.3.2. Muestra

En el presente estudio se empled una técnica de muestreo de tipo no probabilistico,
utilizando un muestreo intencional o por juicio. Esta seleccion se llevé a cabo dentro del grupo
de estudiantes de 5 afios, tomando como base los criterios de inclusion y exclusién previamente
definidos, lo que permitid identificar a los participantes que mejor se ajustaban a los objetivos

planteados por la investigacion.

Segln Hernandez et al. (78), el muestreo intencional precisa en identificar unidades
elementales, no posee intervalos de confianza para estipular el valor poblacional, lo cual
indicaria que se debe realizar estimaciones puntuales.

Segln Vizcaino et al. (80), la muestra es considerada un pilar fundamental para la
validez y generalizacion de los resultados obtenidos, donde esta es considerada un subconjunto

representativo de la poblacion

e Criterios de inclusion
- Nifios de 5 afios que pertenezcan a la Institucion Educativa N°107 Los Rojitos de
Huancavelica 2024 y que hayan cumplido con los requisitos del consentimiento informado

firmado por los padres o tutores.
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- Nifios que no presenten antecedentes de enfermedades crénicas graves que puedan
afectar la interpretacion de los resultados del estudio.

- Nifios que no hayan participado previamente en programas similares de prevencion

o tratamiento de parasitosis intestinal en el ultimo afio.

- Nifios con informes parasitologicos previos que no indiquen indice parasitolégico y

que muestren un diagndstico de parasitosis intestinal.

- Nifios que cuenten con la disponibilidad y colaboracién de los padres o tutores para

participar en el estudio y seguir las indicaciones proporcionadas.

e Criterios de exclusion:
- Nifios que no presenten un diagnostico confirmado de parasitosis intestinal o que
hayan sido diagnosticados con infecciones parasitarias fuera del rango de interés para el

estudio.

- Nifos que no presenten el consentimiento informado debidamente firmado por

Sus padres o tutores.

- Nifios que estén bajo tratamiento médico para una parasitosis intestinal durante el
periodo de investigacion, ya que podria interferir con la recoleccion de datos antes de la

intervencion.

- Nifos cuya muestra parasitoldgica esté incompleta o no cumpla con los

parametros establecidos para el analisis.

- Nifios que no asistan de manera continua a la Institucion Educativa N°107, ya que

la interrupcion en su asistencia podria afectar la consistencia de los datos recopilados.

4.4.  Técnicas e instrumentos de recoleccidn y analisis de datos

4.4.1 Técnica

El presente estudio utilizara la técnica de observacion recabando la observacién
necesaria mediante encuestas las cuales estaran relacionadas al instrumento aprobado por

especialistas de microbiologia generando de esa manera un registro de observacion directa.
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4.4.2. Procedimiento de la investigacion

Se elaborara un programa virtual mediante el software en educacion Exelearning cuyo
enlace seré enviado al grupo de WhatsApp, con el objetivo de brindar informacién acerca de
como poder prevenir la infeccion de parasitosis intestinales dando a conocer los factores
asociados. De igual manera, se brindara retroalimentaciones mediante el software en
educacion Exelearning que tendra contenidos de videos, canciones y preguntas las cuales
contribuyan al fortalecimiento del aprendizaje de cada uno de los estudiantes con el fin de dar
a conocer los factores asociados ala parasitosis intestinales. Ademas, se implementara en el
programa un cuestionario de conocimientos sobre los factores asociados a las parasitosis
intestinales, donde se brindaran sesiones “que seran explicadas mediante presentaciones por
medio del programa meet y por el programa del zoom. Asi mismo, se aplicardn sesiones
presenciales con los estudiantes para poder reforzar lo ensefiado en las sesiones virtuales donde
se podra mejorar actividades como el lavado de mano y explicar de manera educativa sobre el
lavado de alimentos antes de consumirlos aplicando asi un mejor escucha activa. También se
realizara la medicion del efecto del programa virtual y la recoleccion de informacién mediante
las encuestas, estos seran digitalizados en el programa Excel y de esa manera poder realizar
un cuadro estadistico mediante el SPSS obteniendo asi un estudio estadistico inferencial

validando de esa manera la hipotesis planteada

4.4.3. Confiabilidad
La confiabilidad del cuestionario ayudara a identificar el nivel de conocimiento antes
y después de aplicar el programa, de esa manera se podra identificar la efectividad de la

aplicacion de la investigacion.

El examen directo sera de utilidad, por ende, este ayudara a identificar con qué nifios
se podra realizar la investigacion, clasificando a los nifios que sean portares de parasitos o0 no

lo sean.

4.4.4. Validez
La validez del instrumento ser& aprobada por 3 expertos y profesionales en el area de
microbiologia para poder medir, comprender y garantizar la validez del tema de investigacion.

Dando asi una valoracion a los criterios explicados (9).

4.4.5. Analisis de datos
Al concluir, los datos obtenidos se registraran en el programa Excel y posteriormente

se digitalizarén en el programa SPSS, para poder obtener resultados validos y confiables de
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igual manera obtendré tablas y graficos que seran descritos de manera satisfactoria para cada

uno de los sujetos de investigacion.

4.4.6. Consideraciones éticas

Se tendrd confidencialidad de los datos obtenidos en el presente estudio de
investigacion donde se brindara el respeto y privacidad con los sujetos de investigacion, el
estudio se regirad en la ley No 29733, la ley de proteccion de datos personales de acuerdo a sus

reglas.
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Capitulo V

Resultados

5.1. Presentacion de tabla de resultados

Tabla 1. Nota del cuestionario inicial de los nifios (n=50)

Nota C. F Frecuencia Porcentaje
A (16) 3 6%
A (14) 3 6%
B (12) 10 20%
B (10) 17 34%
C (5) 17 34%
Total 50 100 %

Se observa que, en la primera aplicacion del cuestionario, la mayor nota fue de 16
correspondiente a 3 nifios, y la nota menor fue de 5 que corresponde a 17 nifios. Por ende, se
sostiene que se debe realizar la implementacion de un programa virtual que ayude a mejorar

la informacion que manejan los menores respecto a la parasitosis intestinal.

Tabla 2. Nota del cuestionario final de los nifios (h=50)

Nota C. F Frecuencia Porcentaje

A (14) 8 16%

A (16) 11 22%
AD (18) 19 38%
AD (20) 12 24%

Total 50 100 %

Se observa que, el cuestionario final, la mayor nota AD (20) corresponde a 12 nifios y
la menor nota de A (14) corresponde a 8 nifios. De esa manera, se observa una mejoria, ya que

de los 50 de los nifios ninguno obtuvo la calificacion mas baja de C y se percibe una mejoria.

Tabla 3. Relacion inicial entre los factores de riesgo asociados y las parasitosis intestinales (n=50)

Nivel de relacion Frecuencia Porcentaje
Alto 1 2%
Medio 13 26%
Bajo 36 72%
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Total 50 100%

Se puede observar que, el nivel inicial antes de aplicar el programa virtual solo 1 nifio
(2%) presento un nivel alto de relacion entre los factores de riesgo asociados y las parasitosis
intestinales, también se presentd un nivel bajo de relacion conformado por 36 nifios (72%) lo
cual brinda que el vinculo entre los saberes adquiridos y los elementos de riesgo es muy
limitada.

Tabla 4. Relacion final entre los factores de riesgo asociados y las parasitosis intestinales (n=50)

Nivel de relacion Frecuencia Porcentaje
Alto 39 78%
Medio 11 22%
Bajo - -
Total 50 100%

Se observa una mejora notable, donde el nivel alto aumento de solo 2 % a un 78 %;
mientras que, el nivel bajo se encuentra en un 0 % lo que indica que se fortaleci6 la relacion
entre los factores de riesgo asociados y las parasitosis intestinales lo cual valida el efecto del

programa virtual.

5.2.  Contrastacion de hipotesis
Hi: Si existe efecto en la aplicacion de un programa virtual para evaluar los factores
asociados en las parasitosis intestinales dirigido a nifios de 5 afios de la I.LE n°107-

Huancavelica 2024,

Ho: No existe efecto en la aplicacion de un programa virtual para evaluar los factores
asociados en las parasitosis intestinales dirigido a nifios de 5 afios de la I.LE n°107-

Huancavelica 2024.

Tabla 5. Hipotesis general - prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
Diferencia 117 50 .086 .946 50 .021

Se observa que, el P valor =0.021; por lo tanto, no tendra una distribucion normal y se

debe aplicar pruebas no paramétricas.
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Tabla 6. Hipotesis general — prueba de U de Mann-Whitney

U de Mann-Whitney Efecto en la aplicacion de un programa virtual
z -6.186"
Sig. asin. (bilateral) <.002

Se aplicé la prueba no paramétrica la U de Mann-Whitney para determinar el efecto
del programa virtual. El resultado arrojé un valor p = 0.02, lo que representa un nivel por
debajo de confianza establecido (o = 0.05). En consecuencia, la hip6tesis nula es rechazada,
dando lugar a la aceptacion de la hip6tesis alterna, lo que evidencia la eficacia del programa
virtual en la reduccion de las parasitosis intestinales en los nifios de 5 afios de la I.E. N.°107

— Huancavelica.

Hi (1): El nivel de conocimiento sobre la infeccion por parasitosis intestinales antes
de la aplicacion del programa virtual en nifios de 5 afios de la I.E. N°107 - Huancavelica, 2024

es adecuado.
Ho (1): El nivel de conocimiento sobre la infeccidn por parasitosis intestinales antes
de la aplicacion del programa virtual en nifios de 5 afios de la I.E. N°107 - Huancavelica, 2024

es insuficiente.

Tabla 7. Hipotesis especifica 1- Prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
Inicial 442 50 <.001 .584 50 <.001
Final 151 50 .004 .932 50 .028

Se registra un P valor = 0.028; por ello, no tendra una distribucion normal y se debe

aplicar pruebas no paramétricas

Tabla 8. Contrastacion de hipétesis especifica 1 — Prueba de Wilcoxon

Wilcoxon Nivel de conocimiento antes
Z -6.186°
Sig. asin. (bilateral) <.007
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Se empled la prueba de Wilcoxon, obteniéndose un valor de p de = 0.07 al comparar
el nivel de conocimiento antes y tras la ejecucion del programa en modalidad virtual. Dado
que este valor es mayor al nivel de confianza establecido (a = 0.05), se rechaza la hipotesis
alterna y se acepta la hipétesis nula. Aceptando de esa manera que el grado de comprension
acerca de las infecciones causadas por parasitos intestinales antes de la aplicacion del
programa virtual en nifios de 5 afios de la I.E. N°107 - Huancavelica, 2024, es insuficiente.

Hi (2): El nivel de conocimiento sobre la infeccion por parasitosis intestinales después
de la aplicacion del programa virtual en nifios de 5 afios de la I.E. N°107 - Huancavelica, 2024,

es adecuado.
Ho (2): El nivel de conocimiento sobre la infeccion por parasitosis intestinales después
de la aplicacion del programa virtual en nifios de 5 afios de la I.E. N°107 - Huancavelica, 2024,

es insuficiente.

Tabla 9. Hipotesis especifica 2 - prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadistico ol Sig. Estadistico o] Sig.
Diferencia 117 50 .086 .946 50 .023

Se registra, el P valor =0.023 por lo tanto no tiene distribucion normal y se debe

aplicar pruebas no parameétricas.

Tabla 10. Contrastacion hipétesis especifica 2 — Prueba de Wilcoxon

Wilcoxon Nivel de conocimiento despues
z -6.186"
Sig. asin. (bilateral) <.001

Se observa que, en la prueba de Wilcoxon el P valor =0.01; por lo tanto, el nivel de
conocimiento después de aplicar el programa virtual evidencia que el conocimiento es
adecuado. Asi, el programa virtual fue eficaz en mejorar el conocimiento sobre la parasitosis

intestinal en los nifios evaluados.
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H1(3): Existe relacion inicial entre los factores de riesgo asociados y las parasitosis
intestinales antes de aplicar el programa virtual en nifios de 5afios de la I.E. N°107 -
Huancavelica, 2024

HO (3): No existe relacion inicial entre los factores de riesgo asociados y las parasitosis
intestinales antes de aplicar el programa virtual en nifios de 5afios de la I.E. N°107 -

Huancavelica, 2024.

Tabla 11. Prueba de normalidad - Hip6tesis especifica 3

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
Inicial 422 50 <.001 .598 50 <.001
Final 151 50 .004 .923 50 .019

Se observa que, el P valor =0.019; por lo tanto, no tiene distribucién normal y en

consecuencia, se utilizard pruebas no paramétricas

Tabla 12. Hipdtesis especifica 3 — Prueba de Friedman
Estadisticos de prueba de Friedman

N 50
Chi-cuadrado 50.000
gl 1

Sig. asin. <.015

Se aplicd la prueba estadistica no paramétrica de Friedman con el propdésito de analizar
la posible asociacién entre los factores de riesgo identificados y la presencia de parasitosis
intestinales. antes de la aplicacién del programa virtual. El resultado obtenido fue un valor p
= 0.15, el cual es mayor e acuerdo con el criterio de significancia de (a. = 0.05), por lo tanto,
se rechaza la hipdtesis alterna y se acepta la hip6tesis nula aceptando que indica que no existe
relacién inicial entre los factores de riesgo asociados y las parasitosis intestinales antes de

aplicar el programa virtual en nifios de 5afios de la I.E. N°107 - Huancavelica, 2024

HO(4): Si existe relacion final entre los factores de riesgo asociados y las parasitosis
intestinales después de aplicar el programa virtual en nifios de 5afios de la I.E. N°107 -

Huancavelica, 2024.
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Hi (4): No existe relacion final entre los factores de riesgo asociados y las parasitosis
intestinales después de aplicar el programa virtual en nifios de 5afios de la I.E. N°107 -
Huancavelica, 2024.

Tabla 13. Prueba de normalidad — Hip6tesis 4

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
Inicial 444 50 <.001 597 50 <.001
Final 154 50 .004 .931 50 .029

Se observa que, el P valor =0.029; por lo tanto, no tiene distribucién normal y en consecuencia,

se utilizara pruebas no paramétricas

Tabla 14. Hipotesis especifica 3 — Relacion final
Estadisticos de prueba de Friedman

N 50
Chi-cuadrado 50.000
gl 1

Sig. asin. <.001

Se puede observar que, dado que el valor de significancia (p < 0.001) es menor que
0.05, se acepta la hipdtesis alterna confirmando que si existe relacion final entre las
condiciones de riesgo identificadas y la presencia de parasitosis intestinal, tras la
implementacion del programa virtual en nifios de 5afios de la I.E. N°107 - Huancavelica, 2024.
5.3  Discusion de resultados

Los resultados del presente estudio evidencian una mejora dentro del nivel de
conocimiento de los nifios de 5 afios respecto a las parasitosis intestinales tras la aplicacién del
programa virtual. Esta mejora es coherente con lo reportado en diversos antecedentes
nacionales e internacionales que también utilizaron intervenciones educativas para abordar

esta problematica.

Ortiz (7) reportd que, tras una intervencion virtual sobre higiene de manos, los
estudiantes de enfermeria mejoraron notablemente sus conocimientos y practicas, con valores
p < 0.001. En nuestro caso, aunque la poblacion fue distinta (nifios de 5 afios), se logré un

efecto comparable: las notas de nivel C (5 puntos) que inicialmente representaban al 34% de
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los participantes, fueron completamente eliminadas tras la intervencion. En el cuestionario
final, el 38% de los nifios obtuvo nota AD (18) y el 24% alcanzé AD (20), demostrando una

consolidacion de aprendizajes similar al observado en estudios con adultos jovenes.

Asimismo, la investigacion de Vara et al. (8), dirigida a madres de menores de cinco
afios, mostro que, tras un programa educativo, el conocimiento bueno o muy bueno aumentd
en el grupo experimental hasta alcanzar el 59 %. Comparado con los resultados de la presente
investigacion, donde el 84 % de los nifios lograron calificaciones entre A (14) y AD (20),
puede deducirse que la intervencion virtual fue incluso mas eficaz, a pesar de estar dirigida a
una poblacién infantil. Esta diferencia puede atribuirse al disefio del programa, orientado a

captar la atencion de los nifios mediante dindmicas virtuales adaptadas a su nivel de desarrollo.

Por su parte, Lizano (11) reportd que, luego de una intervencion educativa, el 96.7%
de las madres pas6 a Poseer un conocimiento elevado respecto a las medidas preventivas frente
a la parasitosis. En el contexto del presente estudio, se analizé la asociacion existente entre los
factores de riesgo y la aparicion de infecciones parasitarias intestinales. alcanz6 un nivel alto
en el 78 % de los nifios al finalizar el programa, partiendo de un escaso 2 % en la etapa inicial.
Aunque los porcentajes no son idénticos, el patrén de evolucion es coherente: ambos estudios
evidencian que una estrategia educativa bien disefiada puede modificar el nivel de

comprension de manera sustancial.

Un estudio clave es el de Noriega (15), quien aplicé una intervencion educativa bajo
el modelo de creencias en salud, incrementando el nivel de conocimiento de los escolares del
77.5 % al 95 %. En paralelo, en el presente estudio, los nifios con nota B (10) o inferior pasaron
de representar el 68 % (17 con nota B10 y 17 con nota C5) a ser inexistentes, evidenciando
una reduccion total de calificaciones bajas. Este resultado refuerza la idea de que los programas
educativos pueden tener un efecto transformador independientemente del enfoque teérico del

disefio.

Saavedra (10), en su estudio sobre madres, hall6 que aquellas con bajo o medio
conocimiento tenian 3 veces mas probabilidades de aplicar malas practicas preventivas. Esto
se refleja también en nuestro analisis inicial, donde el 72 % de los nifios mostraba una baja
relacién con los factores de riesgo. Al finalizar el programa, este grupo desaparecio
completamente, y el nivel alto pasé de solo el 2 % a un 78 %, lo que confirma que una mejora

en el conocimiento puede influir directamente en la conciencia sobre factores asociados.
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Por otro lado, investigaciones como las de Sanchez (14) y Cabrera et al. (17) centraron
su anélisis en la prevalencia de parasitos. Sdnchez identificé que el 64 % de los nifios estaban
infectados, mientras que Cabrera hall6 una prevalencia del 62.1 %. Aunque en nuestro estudio
no se realiz6 diagnostico clinico, se puede deducir que al mejorar el nivel de conocimiento y
percepcion del riesgo en un 78 %, las probabilidades de futuras infecciones podrian reducirse,

si se mantiene la conducta aprendida.

Finalmente, Sanchez (14), en Ecuador, utilizd herramientas virtuales similares y
concluy6 que estas mejoraron los comportamientos preventivos en padres y cuidadores. En
nuestro caso, los propios nifios lograron internalizar conceptos clave, lo que demuestra que
incluso a edad temprana, la educacion digital bien estructurada puede tener un efecto formativo
positivo.
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Conclusiones

. Se evidencio que el programa educativo virtual aplicado tuvo un efecto positivo en el
fortalecimiento del conocimiento y en la sensibilizacion sobre los factores asociados a las
parasitosis intestinales en nifios de cinco afios de la I.E. N.°107 de Huancavelica. Esto se
reflejé en una evolucion clara de las calificaciones: inicialmente, el 68 % de los nifios se
encontraba en niveles bajos de conocimiento, pero al finalizar la intervencion, un 62 %
logré ubicarse en rangos altos (notas AD18 y AD20). De igual forma, la comprension de
los factores asociados mejoré considerablemente, pasando de un 2 % en nivel alto antes del
programa, a un 78 % después, confirmando la efectividad de la estrategia educativa

implementada.

. En sintesis, previo a la intervencion, el nivel de conocimiento que poseian los nifios sobre
la infeccion por parasitosis intestinales era insuficiente. La mayoria se ubicaba en
calificaciones de nivel bajo, con un 34 % en la nota minima (C5) y otro 34 % en el nivel
B10, lo que evidencio la necesidad de una intervencién pedagdgica que permita abordar

esta problematica de forma temprana.

. Los resultados obtenidos después del programa virtual indican un progreso marcado en la
informacion manejada sobre parasitosis intestinales. EI 84 % de los estudiantes alcanzo
notas desde A (14) hasta AD (20), destacando que no se registraron calificaciones bajas.
Esto demuestra que el programa fue efectivo en transmitir los contenidos de manera
comprensible para los nifios, generando aprendizajes solidos en torno a la prevencion y

deteccidn temprana de estas infecciones.

. En conclusidn, se logré identificar que antes de aplicar el programa, la relacion entre el
conocimiento de los nifios y las causas vinculadas a las infecciones por parasitos
intestinales era débil. El 72% se encontraba en un nivel bajo de comprension sobre estos
elementos, lo que refleja una limitada conciencia sobre las causas y condiciones que

favorecen la aparicion de la enfermedad.

. Finalmente se confirm6 que, tras la implementacion del programa educativo, se fortalecid
de manera marcada la asociacion conceptual entre los conocimientos adquiridos y los
factores relacionados con la parasitosis. El porcentaje de nifios con un nivel alto de
comprension de estos factores aument6 del 2 % al 78 %, mientras que el nivel bajo

desaparecié completamente. Esto demuestra que el contenido del programa no solo
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instruyo, sino que también permitié establecer conexiones claras entre los conocimientos

tedricos y las situaciones reales que contribuyen a la diseminacion de paréasitos.
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Recomendaciones

. Se recomienda continuar implementando y ampliando el uso de programas virtuales
educativos en otros centros e instituciones de la region. Ademas, seria beneficioso evaluar
la posibilidad de integrar médulos de seguimiento o recordatorios periodicos para reforzar
los conocimientos adquiridos por los nifios, de manera que se logre un impacto mas

duradero en sus précticas de higiene.

. Se recomienda realizar estudios adicionales para evaluar la efectividad de programas
virtuales similares en otras areas y con distintas poblaciones, con el fin de verificar la

replicabilidad y sostenibilidad del programa en diferentes contextos educativos.

. Se sugiere que se realice un seguimiento postintervencion, para medir si los conocimientos
adquiridos por los nifios se traducen en cambios sostenibles en sus précticas de higiene y

prevencion de la parasitosis intestinal.

. Se sugiere integrar al alcance del programa a los sefiores padres de familia y docentes a
cargo, brindandoles herramientas y materiales educativos que les permitan reforzar las
practicas de higiene en el hogar, lo que asegurara una continuidad en la educacién de los

nifios sobre las medidas para impedir la parasitosis.

. Dado que los factores asociados poseen una relacion significativa ante la presencia de
parasitosis intestinal, se sugiere promover la implementacién de infraestructuras adecuadas
en las instituciones educativas, asegurando acceso a agua potable, bafios en buen estado y

espacios limpios para el aprendizaje.
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Anexo 1

Matriz de consistencia

Problemas Objetivos Hipotesis Variable e Metodologia  Poblacion y muestra
indicadores

Problema general Objetivo Hipotesis general Variable Método: Poblacién:
¢Cudl es el efecto de laaplicacion deun  general Hi: Siexiste efecto en laaplicacion  Independiente: La poblacion del
programa virtual para evaluar los Evaluar el efecto de la aplicacién de un  de un programa virtual para evaluar Método estudio estara
factores asociados en las parasitosis programa virtual para Sensibilizar los los factores asociados en las Programa Virtual  cientifico conformada 100
intestinales en nifios de 5 afios de la . factores asociados en las parasitosis parasitosis intestinales dirigido a Indicadores: nifios de toda la L.E
E n°107- Huancavelica 2024? intestinales dirigido a nifios de 5 afios de  nifios de 5 afios de la IL.LE n°107- A, B, C, AD. Tipo: N°107 de la Ciudad
Problemas Especificos la l. E n°107- Huancavelica 2024. Huancavelica 2024 Aplicada de Huancavelica los
¢Cuél es el nivel de conocimiento sobre  Objetivos Especificos Hipotesis Especificas Dependiente: cuales no posean
la infeccidn de parasitosis intestinales Determinar el nivel de conocimiento Ho (1): El nivel de conocimiento Alcance: ningin  tipo  de
antes de aplicar el programa virtual a sobre la infeccién por parasitosis sobre la infeccion por parasitosis Parasitosis parasitosis 2024.
los nifios de 5 afios de la I. E n°107- intestinales antes de la aplicacion del intestinales antes de la aplicacion Intestinales Explicativo
Huancavelica 2024? programa virtual en nifios de 5 afios de la  del programa virtual en nifios de 5 Muestra:
¢Cual es el nivel de conocimiento sobre  1.E. N°107 - Huancavelica, 2024. aflos de la ILE. N°107 - Indicadores: Disefio Muestreo no
la infeccidn de parasitosis intestinales Determinar el nivel de conocimiento Huancavelica, 2024, es Alto, Medio, Bajo. Cuasiexperi  probabilistico estara
después de aplicar el programa virtual sobre la infeccién por parasitosis insuficiente. mental,longi  conformado por 50
a los nifios de 5 afios de la I. E n°107- intestinales después de la aplicacion del  Hi (2): El nivel de conocimiento tudinal, nifios, luego de

Huancavelica 2024?

¢Cudl es la relacion inicial entre los
factores asociados y las parasitosis
intestinales antes de aplicar el
programa virtual en nifios de 5afios de
la I.LE. N°107 - Huancavelica, 2024?
¢Cuél es la relacion final entre los
factores asociados y las parasitosis
intestinales después de aplicar el
programa virtual en nifios de 5afios de
la I.LE. N°107 - Huancavelica, 2024?

programa virtual en nifios de 5 afios de la
I.E. N°107 - Huancavelica, 2024.
¢Determinar la relacién inicial entre los
factores de riesgo asociados y las
parasitosis intestinales antes de aplicar el
programa virtual en nifios de 5afios de la
I.E. N°107 - Huancavelica, 2024?
¢Determinar la relacion final entre los
factores de riesgo asociados y las
parasitosis intestinales después de aplicar
el programa virtual en nifios de 5afios de
la I.LE. N°107 - Huancavelica, 2024?

sobre la infeccién por parasitosis
intestinales  después de la
aplicacion del programa virtual en
nifios de 5 afios de la I.LE. N°107 -
Huancavelica, 2024, es adecuado.

H1(3): ¢Existe relacion inicial
entre los factores de riesgo
asociados 'y las parasitosis

intestinales antes de aplicar el
programa virtual en nifios de 5afios
de la L.LE. N°107 - Huancavelica,
2024?

HO(4): Si existe relacion final entre
los factores de riesgo asociados y
las parasitosis intestinales después
de aplicar el programa virtual en
nifios de 5afios de la I.E. N°107 -
Huancavelica, 2024.

Prospectivo

aplicar los siguientes
criterios de inclusién
y exclusion para
llevar a cabo el
siguiente trabajo de
investigacion,
considerando un
nivel de confianza de
95% y 5 en el margen
de error

Técnicas:
Observacion y
Encuestas
Instrumentos:
Cuestionarios previos
sobre el nivel de

conocimiento
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Anexo 2

Matriz de operacionalizacion de variables

Operacionalizacion de Variables

Variables  Definicion conceptual Definicion Operacional Dimension  Subdimension Indicadores Escala de Tipo de
medicion variable
P_rograma Un programa virtual es un gl programa virtual se define Dinamicas Canciones para un buen lavado A Nominal Categorica
Virtual base 0 herramienta . \\n método y estrategia de mano D
educativa la cual se basa en ducati de i dicital A
aplicar tecnologfas digitales °CU°@Va ~ de lIpo. CIgA Cuentos para un buen lavado de B
y ayuda a incrementar el lmplementando métodos mano C
aprendizaje mediante educativos a través de
plataformas interactivas y plataformas interactivas con el Videos Educativos
?r?tg(r::a?\?as fan(:iﬁf;ﬂgg'gz proposito de mejorar el nivel de Dramatizaciones _
esa manera un mejor Conocimientodelos estudiantes Juegos deLIat\)/aEio de manoclns después de usar
aprendizaje (25) aprendizaje © afioy antes de comer
p ! : Consumode alimentos preparados
adecuadamente
I_Daras?tosis Las pqrasitosis intest!nales SON |as parasitosis intestinales Helmintos - Nematodos Res_u_ltado Nominal Categorica
intestinales infecciones produqdas POr (ofieren a la presencia de - Cestodos positivo en
protozoos o helmintos que L - Trematodos examen de
habitan en el tracto digestivo p_arasnos _EI cgal s hlospeda en heces
humano, transmitidas Sistema digestivo. Asi mismose (coproparasitol
generalmente por agua o define como la presencia y 6gico)
alimgntos contam_in_ados, Y proliferacién de parasitos los Entamoeba Histolytica Giardia
asociadas a condiciones de oo <on detectados mediante” OtOZ00S Trypanosoma Plasmodium Resultado
higiene deficient (52). ctod ) Paramecio Cryptosporidium positivo en
Mmetodos ) y examenes Ciclosporta cayetenensis examen test de
coproparasitol6gicos (Graham)
Resultado
positivo en
examen
(parasitoldgico
directo)
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Anexo 3

Rubrica para la validez del instrumento por expertos

Criterios Escala de Valoracion
Deficiente (0) Regular (1) Bueno (2) Muy bueno (3) Eficiente (4) Puntaje
Suficiencia Los items abordan muy Los items tocan algunos Los items cubren la mayor Los  items cubren Los items abarcan de forma
(Cobertura de la poco ladimension; faltan aspectos, pero omiten parte de la dimension, adecuadamente la completa y profunda todos los
dimensidn) elementos esenciales. puntos cruciales. aunque con algunas dimension, con leves aspectos relevantes.
carencias. areas de mejora.
Pertinencia Los items tienen escasa Algunos items se La mayoria de los items Los items estdn bien Todos los  items  son
(Ajuste al relacién con el relacionan parcialmente, guardan relacion aceptable alineados al objetivo, completamente pertinentes y
objetivo) constructor de medicién.  pero incluyen contenido con el objetivo, aunque se reflejando focalizados en el constructo,
irrelevante. presentan elementos no adecuadamente el  sin desviaciones.
centrales. constructo.
Claridad Laredaccion esambigua, Los items presentan La redaccion es Los items estan  La redaccion es impecable: los
(Comprensibilidad  confusa y genera cierta ambigiiedad que generalmente comprensible, claramente redactados, items son precisos, claros y sin
y redaccién) interpretaciones puede inducir a errores aunque  algunos  items con minima posibilidad lugar a interpretaciones
maltiples. en la interpretacion. requieren precisiones  de confusion. erréneas.
menores.
Coherencia Los items resultan Se observa coherencia La coherenciaesaceptableen Los items mantienen una L. . .
. . h . - : ; o L a coherencia es absoluta:
(Consistencia inconsistentes con el parcial, con algunos la mayoria de los items, pese  soélida conexion con el

interna y tedrica)

constructor y entre si,
mostrando
contradicciones.

items que no se alinean
totalmente con la teoria.

a leves discrepancias.

marco tedrico y entre si.

los items se integran
ldgicamente y sustentan de
manera robusta la teoria.

Relevancia
(Utilidad e
importancia en la
medicion)

Los items  aportan
informacién minimay no
resultan tiles para medir
la variable.

Varios items ofrecen
contribuciones limitadas
y  pueden incluir
contenido superfluo.

La mayoria de los items
aportan informacion  (til,
aunque se detecta cierta
redundancia.

Los items brindan
informacion esencial y
valiosa, con  pocas
repeticiones
innecesarias.

Todos los items son cruciales y
aportan datos significativos,
sin redundancias, optimizando
la medicion.

INFORMACION DEL ESPECIALISTA:
Nombre y Apellido del Especialista: ............ccooiiiiiiiiiiiiiiiiiiieen,
Especialidad: ..o,
Puntaje Obtenido del Instrumento: ............coiiiiiiiiiiiiiiiii e,

OPINION DE APLICABILIDAD:

Aplicable ()

Observacion ()

Profesion y Grado Académico: ..........cooevviiiiiiiiiiiinininn,

Cargo que ocupa actualmente:

No Aplicable ()
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Anexo 4

Solicitud de validaciéon de instrumento- cuestionario

JUICIO DE EXPERTO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

Estimado Especialista:

Considerando su actitud ética y trayectoria profesional, permitame considerarlo como
JUEZ EXPERTO para revisar el contenido del siguiente instrumento de recoleccion de

datos:

Le adjunto las matrices de consistencia y operacionalizacion de variables para la
revision respectiva del proyecto de tesis:

Titulo del
proyecto
de tesis:

Efecto de un Programa Virtual para Sensibilizar y
Evaluar Los Factores Asociados a la Parasitosis
Intestinales dirigido a Nifios de 5 afios de la |.E
N°107 — Huancavelica 2024

El resultado de esta evaluacion permitird la VALIDEZ DE CONTENIDO del

instrumento.

De antemano le agradezco sus aportes y sugerencias.

Huancayo, del 2025

e

NPT AL S
Tesista 1: Sanchez Condor Jean Pier

DNI: 74088917
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Anexo 5

Consentimiento informado

“Efecto de un Programa Virtual para Sensibilizar y Evaluar Los Factores
Asociados a la Parasitosis Intestinales dirigido a Nifios de 5 afios de la I.E N°107
— Huancavelica 2024”

Institucion de la investigacion: I.E N° 107 Los Rojitos Huancavelica
Investigador Principal: Jean Pier Sanchez Condor

Es grato informarle como egresado de la carrera de Tecnologia Médica en la
especialidad de laboratorio Clinico y Anatomia Patoldgica, Invitarle a Usted a
ser parte del protocolo de nuestro estudio con el fin de ayudar a los nifios de su
institucion a llegar a tener una buena conciencia y conocimiento de los factores
de riesgo que cada uno de ellos puedan adquirir para contraer parasitosis de tal
modo esta investigacion ayudara a que los nifios tengan un buen habito de
higiene ya que posteriormente esta serd la base para el buen desarrollo fisico y
psicoldgico infantil.

Las razones por las cuales me presento a su institucién educativa y a los nifios
son porque deseo aplicar un programa virtual en Huancavelica, para poder
sensibilizar y evaluar los factores asociados a la parasitosis, ya que pude observar
que no hay bases cientificas sobre programas virtuales en el tema de parasitosis
intestinales en esta region. De igual manera mi persona quiere inculcar en los
nifios el habito de higiene que posteriormente serd una gran ayuda en el
crecimiento y desarrollo de cada uno de ellos, puesto que sabemos que las
patologias existen puedan influenciar en el desarrollo académico de cada uno de
los nifios. El objetivo General de la investigacién. Determinar el efecto de la
aplicacion de un programa virtual para evaluar los factores asociados en las
parasitosis intestinales dirigido a nifios de 5 afios de la I. E n°107- Huancavelica
2024. El estudio de investigacion estara conformado por una poblacion de 50
nifios de la edad de 5 afios.

Al iniciar la aplicacion del programa virtual se elaboraré encuestas dirigidas a
cada uno de los nifios, por lo cual agradeceré a cada uno de los padres de familia
que puedan apoyar con el desarrollo de cada una de las encuestas, de igual
manera se pedira las muestras de heces a cada nifio, ya que asi poder identificar
y localizar cuantos de ellos tienen parasitosis los cuales serdn procesados
mediante un examen directo y de esa manera se podra realizar la aplicacién del
programa virtual, Asi mismo al finalizar el programa virtual se realizara la
misma encuesta para ver si hay una mejora significativa después de la aplicacion
del programa virtual la cual se desarrollara mediante capacitaciones via meet y
zoom, donde se aplicaran sesiones de aprendizajes a cada uno de los nifios y al
finalizar cada sesi6n se realizara un pequefio cuestionario para evaluar lo
aprendio con una duracién de 40 min cada sesion, y para poder mejorar lo
aprendido en las sesiones virtuales se designara una fecha especial la cual me
dirigiré a las instalaciones de la institucion educativa para poder desarrollar una
sesion presencial explicando mediante juegos, adivinanzas y videos de
retroalimentacion los cuales ayuden a fortalecer lo aprendido.

El estudio de Investigacion se dard por terminado cuando se obtengan los datos
y resultados de la segunda encuesta y de esa manera poder aplicar una
retroalimentacion educativa a cada uno de los nifios, y asi poder reafirmar mi
hipotesis planteada.

Los tratamientos o intervenciones que se realizaran en el estudio seran en 2
ocasiones antes y después de aplicar las encuestas y en la toma de muestras de
heces para la identificacion de nifios que tengan parasitosis y de mismo modo
al finalizar de evaluar las muestras de cada uno de ellos se podré verificar la
efectividad que tendrd el programa dentro de cada uno, mejorando los
conocimientos acerca del tema de investigacion y de esa manera podre
sensibilizar mediante dindmicas y retroalimentaciones.
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Dentro de los procedimientos que se realizaran en el estudio de investigacion en
primer lugar se realizara una toma de muestra de heces a cada participante para
poder identificar cuéles de ellos posee parasitosis, y de igual manera se elaborara
una encuesta la cual tendrdn que responder antes de aplicar el programa,
posteriormente identificado y obtenido los resultados se creara un grupo de
WhatsApp donde se incluira a todos los participantes donde se les informara los
resultados obtenidos los cuales estaran digitalizados en el programa SPS , luego
se realizara la aplicacion del programa virtual donde consiste en brindar y dar a
conocer cuales son los factores asociados para contraer una parasitosis de tal
manera que al realizar estas sesiones cada uno de ellos podra obtener
conocimientos necesarios para poder identificar los factores asociados a una
parasitosis y de esa manera se realizara una mejora en la salud de cada uno de
ellos ya que al finalizar se realizara una encuesta y de la misma forma se tomara
las muestras de heces para poder visualizar la mejora de cada uno de ellos
después de aplicar el programa virtual.

El sujeto de investigacion asume el compromiso de responder con total
sinceridad y honestidad las encuestas que seran enviadas para lograr una mejor
aplicacion del programa.

Las alternativas disponibles que existen actualmente en el pais para la
prevencion de parasitosis intestinales son: Extremar la higiene durante la
preparacién de alimentos, evitar comer en lugares insalubres y otorgar un
tratamiento farmacoldgico adecuando dirigido por un médico.

Los beneficios derivadores del estudio en general, no se puede asegurar que la
participacion en la investigacion beneficiard directamente al sujeto, siendo
adecuado usar la frase: “usted puede o no beneficiarse con el estudio”.

La compensacion en caso de pérdida o desventaja por su participacion en el
protocolo de investigacion se realizar un anélisis mas profundo parasitoldgico de
muestra seriada la cual consiste en analizar 3 muestras distintas de heces para un
mejor resultado al término del estudio.

Se garantiza de manera expresa la confidencialidad de la identidad del sujeto de
investigacién, el respeto a su privacidad y el mantenimiento de Ila
confidencialidad de la informacién recolectada antes, durante y después de su
participacion en la investigacion. El contenido de esta seccidén se encuentra
dentro de lo permitido por la Ley No 29733, Ley de proteccion de datos
personales y su reglamento. Los datos seran almacenados en una hoja Excel que
posteriormente seran exportados al software estadistico SPSS, las personas que
tendréan acceso serd el investigador.

Acceso a sus datos por parte de los representantes del patrocinador, el CIEI y el

Manejo de sus datos y muestras bioldgicas en caso de retiro del consentimiento
informado.
No identificacidn del sujeto en caso de publicaciones o presentaciones cientificas
del estudio.

Informacion del estudio.

Acceso publico de la informacion del estudio disponible en el repositorio de la
Universidad Continental.

Informacion de los resultados finales del estudio: Como responsables de la
investigacion las encargadas de expresar los resultados por medio de un
documento al término del estudio serdn: Jean Pier Sanchez Condor.

Datos de contacto

Contactos en caso de lesiones o para responder cualquier duda o pregunta:
Investigador principal: Jean Pier Sanchez Condor, Direccion: Jr. Ricardo Palma
y Augusto Beleguia Yananaco Correo electrénico:
74088917@continental.edu.pe, Teléfono: 984218671

Seccidn para llenar por el sujeto de investigacion:
S o TSSOSO (Nombre vy
apellidos)
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- Heleido (o alguien me ha leido) la informacién brindada en este documento.
- Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los
procedimientos, los riesgos, lo que se espera de mi y mis derechos.

- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas
adecuadamente. Considero que comprendo toda la informacion proporcionada
acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacion es voluntaria.

- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar
explicaciones y sin que esto afecte mi atencion médica.

- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy
renunciando a ningun derecho.

- Entiendo que recibiré una copia firmada y con fecha de este documento.

Nombre completo del sujeto de investigacion.............
Nombre completo del representante legal (segln el caso)..........cceevvreevirecerenenenns
Lugar, fecha y hora.........ccccoevvniinicnnee,

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital
en el consentimiento informado. El investigador colocara el nombre completo
del sujeto de investigacion, ademas del lugar, fecha y hora.

Seccidn para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas.
Confirmo que el sujeto de investigacion ha comprendido la informacion descrita
en este documento, accediendo a participar de la investigacion en forma
voluntaria.

Nombre completo del
INVESEIGAAON/A. ... e
Firma del sujeto del
LY AT o (o] - T
Lugar, fecha y hora......ceniinininnnnn, (La fecha de firma el

participante)

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se
hara en el Peru.”
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Anexo 6

Documento de aceptacion de la institucion

Carta de ausorizacion de b institucon donde se realizard [ investigaciin
Husamzayn, 4 de diciembre dal 2024
Mg: Zaida Castille Cahuana
Direciora de la Instibucion Educativa N° 107 - Huancavelica

Asunio: Carta de Autarzacion de la instrucitn educativa para ajecutar el proyscio de
imeestigacon ffulado “Efecio de un Programa Virual pars Sensibilizar ¢ Evaluasr Los
Faclores Asociades a [a Parasilose Inlestnales drigide a Mifios de § afics de la LE
M™O7 - Huancavelica 2024°

Dicho proyecto de invesligacion esta drigide Alos nfics de § afios de la institucdn
educativa N* 107 los mjitos con el objetivo de brindar v dar & conocer b imparancia de
f=ner conocmientos previes dentns del f=ma de la parasiosis ya que por medio de esls
imeestigacon se ayudard a tener en cusnls conocimientas previas acenss de santrasr
parasiosis como ambién asi mismae conooer los factams asociadas & elo. El alkjalive
general de b investigacion: Evaluar & slecio de 3 aplicacien de un programa virtual
para Sensibilizar las faciores asociadas en s parasitoses inlestinales dingida a nifics
de 5 afas de & | E n"107- Huancavelica 200247

For tal motivo la instilucdn brindara @l uso adecuado de las instalacones y les
facilidades al astudiants pan poder realzar su rescleccidn de dabos previa coordinscdn.

AlEntamarie:

_‘ L
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Anexo 7

Documento de aprobacion del Comité de Etica

Universidad
E Continental

Al g2 | recuperac i ¥ consoldackon 3 la scononsda peruana

Huancayo, (17 de enero del 2025

OFLCIO N1303-2024-CI1EL-UC
Investigadores:

JEAN PIER SANCHEZE CONDOR

Presente-

Tenge el agrade de dirigimne a ustedes para saludarles cordialmente v a la vez
manifestarles que el estudio de investigacion titulado: EFECTO DE UN PROGHRAMA
VIRTUAL PARA SENSIBILIZAR ¥ EVALUAR LOS FACTORES ASOCTADDS
A LA PARASITOSIS INTESTINALES DIRIGIDO A NINOS DE 5 ANDS DE LA
LE N°107 - HUANCAVELICA 2024,

Ha sido APROBADO por el Comité Institucional de Etica en Investigacion, bajo las
siguientes precisiones:

# El Comité puede en cualguier momento de la gjecucion del estudio solicitar
informacion v confirmar el cumplimiento de las normas éticas.
# El Comité puede solicitar el informe final para revision final.

Aprovechamos la oportunidad para renovar los sentimientos de nuestra consideracion v

estima personal.

Atentamente

il
I .:...-J-_"r'"""'“'.I'J‘I!r ; "r

‘Watirr Cakdenin Gerisin
— Profdens i Coamald da fnacs
C Urvyirsalad Lieaeatal
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Anexo 8

Validacion de instrumento de evaluacion
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(= Universidad
(: Continental

Paciente ~ NOMBRE DEL SUJETO DE INVESTIGAEdad :  ANOS

Fecha :  10/12/2024
Codigo :

MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO EXAMEN MICROSCOPICO
LILLH : Marron LELEDNTES : Negativo
LENGISTEN M : Formada ERTROLITLS : Negativo

FRESENCALEMCEYY - Negativo

FRESENCALE SANGRE - Negativo
FESTOSALMENTENS - Negativo

FRESENCIALEALMECY - Negativo

FRESENMNGA LE R4S : Negativo
FARASITOS: : Negativo

OBSERTACIONES: —
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Anexo 9

Consentimiento informado firmado por los padres de familia

“Efecto de un Programa Virtual para Sensibilizar y Evaluar Los Factores
Asociados a la Parasitosis Intestinales dirigido a Nifios de 5 afios de la
I.E N°107 — Huancavelica 2024”

Institucion de la investigacion: I.E N° 107 Los Rojitos Huancavelica
Investigador Principal: Jean Pier Sanchez Condor

Es grato informarle como egresado de la carrera de Tecnologia Médica
en la especialidad de laboratorio Clinico y Anatomia Patoldgica, Invitarle
a Usted a ser parte del protocolo de nuestro estudio con el fin de ayudar
a los nifios de su institucion a llegar a tener una buena conciencia y
conocimiento de los factores de riesgo que cada uno de ellos puedan
adquirir para contraer parasitosis de tal modo esta investigacion ayudara
a que los nifios tengan un buen habito de higiene ya que posteriormente
esta sera la base para el buen desarrollo fisico y psicoldgico infantil.

Las razones por las cuales me presento a su institucion educativa y a los
nifios son porque deseo aplicar un programa virtual en Huancavelica, para
poder sensibilizar y evaluar los factores asociados a la parasitosis, ya que
pude observar que no hay bases cientificas sobre programas virtuales en
el tema de parasitosis intestinales en esta region. De igual manera mi
persona quiere inculcar en los nifios el habito de higiene que
posteriormente serd una gran ayuda en el crecimiento y desarrollo de cada
uno de ellos, puesto que sabemos que las patologias existen puedan
influenciar en el desarrollo académico de cada uno de los nifios. El
objetivo General de la investigacién. Determinar el efecto de la
aplicacion de un programa virtual para evaluar los factores asociados en
las parasitosis intestinales dirigido a nifios de 5 afios de la I. E n°107-
Huancavelica 2024. El estudio de investigacién estara conformado por
una poblacién de 50 nifios de la edad de 5 afios.

Al iniciar la aplicacion del programa virtual se elaborara encuestas
dirigidas a cada uno de los nifios, por lo cual agradeceré a cada uno de
los padres de familia que puedan apoyar con el desarrollo de cada una de
las encuestas, de igual manera se pedira las muestras de heces a cada nifio,
ya que asi poder identificar y localizar cuantos de ellos tienen parasitosis
los cuales seran procesados mediante un examen directo y de esa manera
se podra realizar la aplicacion del programa virtual, Asi mismo al
finalizar el programa virtual se realizara la misma encuesta para ver si
hay una mejora significativa después de la aplicacion del programa
virtual la cual se desarrollara mediante capacitaciones via meet y zoom,
donde se aplicaran sesiones de aprendizajes a cada uno de los nifios y al
finalizar cada sesion se realizara un pequefio cuestionario para evaluar lo
aprendi6 con una duracion de 40 min cada sesién, y para poder mejorar
lo aprendido en las sesiones virtuales se designara una fecha especial la
cual me dirigiré a las instalaciones de la institucién educativa para poder
desarrollar una sesién presencial explicando mediante juegos,
adivinanzas y videos de retroalimentacion los cuales ayuden a fortalecer
lo aprendido.

El estudio de Investigacion se daré por terminado cuando se obtengan los
datos y resultados de la segunda encuesta y de esa manera podre aplicar
una retroalimentacion educativa a cada uno de los nifios, y asi podre
reafirmar mi hipétesis planteada.
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Los tratamientos o intervenciones que se realizaran en el estudio seran en
2 ocasiones antes y después de aplicar las encuestas y en la toma de
muestras de heces para la identificacion de nifios que tengan parasitosis
y de mismo modo al finalizar de evaluar las muestras de cada uno de ellos
se podra verificar la efectividad que tendréa el programa dentro de cada
uno, mejorando los conocimientos acerca del tema de investigacion y de
esa manera podre sensibilizar mediante dindmicas y retroalimentaciones.
Dentro de los procedimientos que se realizaran en el estudio de
investigacion en primer lugar se realizara una toma de muestra de heces
a cada participante para poder identificar cuéles de ellos posee
parasitosis, y de igual manera se elaborara una encuesta la cual tendran
que responder antes de aplicar el programa, posteriormente identificado
y obtenido los resultados se creara un grupo de WhatsApp donde se
incluird a todos los participantes donde se les informara los resultados
obtenidos los cuales estaran digitalizados en el programa SPS, luego se
realizara la aplicacion del programa virtual donde consiste en brindar y
dar a conocer cuales son los factores asociados para contraer una
parasitosis de tal manera que al realizar estas sesiones cada uno de ellos
podra obtener conocimientos necesarios para poder identificar los
factores asociados a una parasitosis y de esa manera se realizara una
mejora en la salud de cada uno de ellos ya que al finalizar se realizara una
encuesta y de la misma forma se tomara las muestras de heces para poder
visualizar la mejora de cada uno de ellos después de aplicar el programa
virtual.

El sujeto de investigacion asume el compromiso de responder con total
sinceridad y honestidad las encuestas que seran enviadas para lograr una
mejor aplicacion del programa.

Las alternativas disponibles que existen actualmente en el pais para la
prevencion de parasitosis intestinales son: Extremar la higiene durante la
preparacion de alimentos, evitar comer en lugares insalubres y otorgar un
tratamiento farmacol6gico adecuando dirigido por un médico.

Los beneficios derivadores del estudio en general, no se puede asegurar
que la participacion en la investigacion beneficiard directamente al
sujeto, siendo adecuado usar la frase: “usted puede o no beneficiarse con
el estudio”.

La compensacion en caso de pérdida o desventaja por su participacion en
el protocolo de investigacion se realizar un analisis mas profundo
parasitolgico de muestra seriada la cual consiste en analizar 3 muestras
distintas de heces para un mejor resultado al término del estudio.

Se garantiza de manera expresa la confidencialidad de la identidad del
sujeto de investigacion, el respeto a su privacidad y el mantenimiento de
la confidencialidad de la informacion recolectada antes, durante y
después de su participacion en la investigacion. El contenido de esta
seccién se encuentra dentro de lo permitido por la Ley No 29733, Ley de
proteccion de datos personales y su reglamento. Los datos seran
almacenados en una hoja Excel que posteriormente seran exportados al
software estadistico SPSS, las personas que tendran acceso sera el
investigador.

Acceso a sus datos por parte de los representantes del patrocinador, el
ClElyel

Manejo de sus datos y muestras bioldgicas en caso de retiro del
consentimiento informado.

No identificacion del sujeto en caso de publicaciones o presentaciones
cientificas del estudio.
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Informacion del estudio.

Acceso publico de la informacion del estudio disponible en el repositorio
de la Universidad Continental.

Informacion de los resultados finales del estudio: Como responsables de
la investigacion las encargadas de expresar los resultados por medio de
un documento al término del estudio serdn: Jean Pier Sanchez Condor.
Datos de contacto

Contactos en caso de lesiones o para responder cualquier duda o
pregunta:

Investigador principal: Jean Pier Sanchez Condor, Direccion: Jr. Ricardo
Palma y Augusto Beleguia Yananaco Correo electronico:
74088917@continental.edu.pe, Teléfono: 984218671
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E

Consentimiento Informado:
- Yo HELER STEEAWIA EneCIats carpEnes

He leido (o alguien me ha leido) la informacion brindada en este documento.

- Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo
que se espera de mi y mis derechos.

He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la informacion proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacién es voluntaria,

- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencion médica.

Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningdn derecho.

Nombre completo del sujeto de investigacion JNALETNE.. Yo SOZ0NAR. SHRVGWETZ
Firma del Tutor del sujeto de inves DL, svnaivases w ............................
Lugar, fechay hora. MwiS A, 12/)2/ 24....... :

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentin:ﬁento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademas del

lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el

sujeto de investigaciéon ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacién en forma voluntaria.
Nombre completo del investigador principal Jgan, Pigr Sanchez Condor

Firma del sujeto del investigador, PriNCIPAL e sl rrrinrrerniaerersrmrsiasssssnsnsasnsnnnes ORI OdoY
Lugar, fecha y hora .../ /3/1‘! ...... (La fecha de firma el participante)
‘Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hara en el Peru
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E

Consentimiento Informado: .
: Yo ..oanedh... 0 RU'& €spinoan

He leido (o alguien me ha leido) la informacion brindada en este documento.
. Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo
que se espera de mi y mis derechos.
. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente,
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.
- Comprendo que mi participacion es voluntaria,
- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencién médica.
- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a
ningln derecho.

o
Nombre completo del sujeto de investigacion A‘\)\"Q’“ QQ“Q Tona R‘v{{

T —
Firma del Tutor del sujeto de investigaciin.......

de =
Lugar, fechay hora.. A )2 02024, 4250 pm

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocara el nombre completo del sujeto de investigacion, ademas del
lugar, fecha y hora.

Seccibn para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacion ha comprendido la Informacion descrita en este documento, accediendo a

participar de la investigacién en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jean Pi Condor
Firma del sujeto del investigador pringipal....., P s o
lisaar farha v hara S/3 ~%H4 __"__lla fecha de firma ol narticinante)
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Consentimiento In|
> Yo i 08t ﬁu:a...ﬂmxas.?-
He leido (o algdfen me ha leido) la informacion brindada en este documento.

Me han informado acerca de los objetivos de este estudlo, los procedimientos, los rlesgos, lo

que se espera de mi y mis derechos.
He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.

Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.

Comprendo que mi participacion es voluntaria,
- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones

y sin que esto afecte mi atencién médica.
- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningin derecho,
Nombre completo del sujeto de investigacién -BJ'!.:'}-J.LL%!.‘?&\.QL%.&

Firma del Tutor del sujeto de Investigacion........... 42 2. :
Lugar, fecha y hora... /42 f2l........ 125 83 p-m -

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademds del

lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el

sujeto de investigacién ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.
Nombre completo del investigador principal Jean Pier Sgncz Condor
Firma del sujeto del investiy [ . o v
Lugar, fecha y hora .../ é:).ﬁ: . ?—99 .... B (La fecha de firma el participante)
vEste consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hard en el Per(,”
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Consentimiento Informado:

> Yo .o VAM... Aot 00 SANAN_ Escane

. He leido (o alguien me ha lefdo) la Informacién brindada en este documento.

- Me han Informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los rlesgos, lo
que se espera de mi y mis derechos.

. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que ml participacién es voluntaria.

- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencion médica,

- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a
ningdn derecho.

Nombre completo del sujeto de fnvestigacion, . (I, TE2A_PAAY ALtpuAcid

Firma del Tutor del sujeto de investigacion...... e D PO TR TV
Lugar, fecha y hora. &.4800ux?l tosn.. LoLiFT 2y

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacian, ademas del

lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacion descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del Investigador principal Jean pier

Firma del sujeto del invest B /P 4
Lugar, fecha y hora .......(J:/a‘:ﬁy..........'....(u fecha de firma el participante)
“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hara en el Per(.”
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Consentimlento Informado:
- Yo .50 itd L
. He leido (o algulen me ha leido) La informacién brindada en este documento,
. Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, 103 riesgos, 1o
que se espera de mi y mis derechos.
. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente,
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.

Comprendo que mi participacion es voluntaria.
- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencién médica,
- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunclando a
ningln derecho.

Nombre completo del sujeto de investigacién /1S3 €  TO2YARA CLLiTe tAIPE

R L — g é’,ﬁ{ ......................
Lugar, fechay hora... £ /.2.5...20.% 4.

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacién, ademas del

lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacion ha comprendido la informacion descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jean Pier Sa

ez Condor

7

apTisiadeiniiinninnnre RO L PP PR

Firma del sujeto del invest pmgyal
Lugar, fecha y hora ...... 42?22:.2,..............1u fecha de firma el participante)
“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccidn de datos se hard en el Perl."
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Consentimiento Informado: oz
Yo ﬁ'Lmum.QﬁL%h Gmyey \ouf®
. He leido (o alguien me ha leido) la informacién brindada en este documento.

Me han inl?rmado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo
que se espera de mi y mis derechos.

. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente,
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacin es voluntaria,

. Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencion médica.

- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a
ningun derecho.

. S, A
Nombre completo del sujeto de investigacion Do \steatae, Auuque Cangle

Firma del Tutor del sujeto de vestigaciin.......... =
Wf.fmywn.wgl}bs do A% fembie o2 2024

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademds del
\ugar, fecha y hora.

Seccién para lienar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacion descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jean Rier Sa

Condor
Firma del sujeto del mﬁm‘ﬂ@ PANCIPAL.. 1o vnssssnnsMane oy, ¢ AR AP RORRTRT .

Lugar, fecha y hora M h{ﬂf.ﬁ%c\ﬁ#ﬂ(u fecha de firma el participante)
“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hard en el Perd.”
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Consentimi t ) Z//

. Yo._i‘}...f ./..% 1S L Sueaea

‘ He Jéido (o’alguiefi me ha leido) la Informacién brindada en este documento.

. Me han Informado acerca de los objetivos de este estudio, los edim riesgos
que se espera de mi y mis derechos. PRy o
) He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la Informacién proporcionada acerca de este estudio.

. Comprendo que mi participacién es voluntaria,

- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencién médica.

z Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningln derecho.
G/% 7/2/'4 3 g"-’s/himozz

Nombre completo del sujeto de investigaci

Firma del Tutor del sujeto tigack {,, .............
Lugar, fechay hora.... A 2,24 ol ful . f .5 C,J&wﬂmj)’( 0/( 2(5’27

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El fnvestigador colocara el nombre completo del sujeto de investigacién, ademis del

lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a

participar de la investigacién en forma voluntaria.
Nombre completo del investigador principal Jean Pier Sanchez Condor

Firma del sujeto del i PIRED | gt gt A PP s
Lugar, fecha y hora B'ﬁ'} "?'ﬂ . .......... worenee(La fecha de firma el participante)
“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hard en el Per(.”
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Se garantiza de manera expresa la confidenclalidad de la dentidad del sujetn

de
respeto a su privacidad y el mantenimiento de la confidencialidad de la {Momu"l:hnm:n'mm({.z
antes. durante v después de su participacién en la investigacion, £l contenido de esta wecitn w

. Yo mm.?m ; \I}Jﬂ‘.’:.".m

. He leido (o algulen me ha leido) la Informacién brindada en este documento.

- Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo
que s espera de mi y mis derechos,

. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda La informacion proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacidn es voluntaria,

. Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando qulera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencion médica,

2 Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunclando a
ningln derecho.

Nombre completo del sujeto de investigact TAM E:qlef"”; n\lm.%'lt{m

Firma del Tutor del sujeto de I P (15, P
w,tmym.:&-.&.x,-,,, : 5-'-211'!\@ 600?‘“ os/r,/’zY

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimlento
informado. €l investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademds del
lugar, fecha y hora.

Seccion para llenar por el investigador -

Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Je chez Condor
Firma del sujeto del dor 7l
Lugar, fecha y hora ﬁ-/z-z’; . ....... sunens L2 Techa de firma el participante)

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de dates se hard en el Per(,”
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Consenti Informado:
: vm&#em‘m.mwn

x lheido # lllu:'cn me ha leido) |a Informacién brindada en este documento.

. an informado acerca de los objetivos de este estudio, | Im ) )
i i o AL Wl 8 o, los procedimientos, los riesgos, lo
. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente,
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.

. Comprendo que mi participacién es voluntaria,

. Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quicra, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencion médica,

. Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunclando a
ningln derecho.

Nombre completo del sujeto de fnvestigacion Letern k. pvanm .

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en e!‘consenttmhnto
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademds del
lugar, fecha y hora,

Seccidn para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de nvestigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el

sujeto de investigacién ha comprendido la informacion descrita en este documento, accediendo a

participar de la investigacion en forma voluntaria.
Nombre completo del investigador principal Jean Pler

Fima del sujeto cel invegtigader 7 BN
Lugar, fecha y hora y/&‘f‘i(u cha de firma el participante)
“Este consentimiento so

lo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos s hard en el Perd.”
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Consentimiento Informado:
. Yo H;\uh._}immm.amcla..mm_m.

- He leido (o alguien me ha leido) la informacién brindada en este documento.

- Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo

que se espera de mi y mis derechos.
- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.

Considero que comprendo toda la informacion proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacién es voluntaria.
- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones

y sin que esto afecte mi atencién médica.
- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningun derecho.
Nombre completo del sujeto de investigacion .Luu.uﬂ.A.nu.w.c._.C.ﬁ.mani Hen dez

Firma del Tutor del sujeto de ion.
Lugar, fechay Mn.I.E..‘!S@‘ﬁ‘!.:..lkﬂ 2/2034M 6209 m

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademds del

lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el

sujeto de investigacién ha comprendido la informacin descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jean Pier ?:ndaez Condor

Fima del sujeto del ipyestigadar, principal.....
Lugar, fecha y hora .. &n 5 s veenes (L2 fecha de firma el participante)

----------

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hard en el Per(.
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Consen Infi " =\
: Yo Nttt neks Milleousg 2w

He leido (o algulen me ha lefdo) la Informacién brindada en este documento.

Me han Informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo
que se espera de miy mis derechos.

He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la Informacion proporcionada acerca de este estudio.

Comprendo que mi participacién es voluntaria.
. Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte ml atencidn médica.

Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a
nlncun derecho,

¢ e )
Nombre completo del sujeto de lnvestlunciénj o XS k' (s _!,ncu ST

Firma del Tmomdsumodeum; SNV
Lugar, fecha y bora.d Ko, l()*i /(‘/rz,/ 24 &0Z pn

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
Informado. EL Investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacién, ademds del
lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacion ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la Investigacién en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jean P; %nchez Condor
Firma del sujeto del Inmlw principal

----- e

LURar, 1€cha y hord ... /ol 8i2 . vrererensreesene (L2 fecha de firma el participante)

"Este consentimiento solo se up«ca para traba)o cuya recoleccién de datos se hard en el Per(.”
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Consentimiento %

of Yo / aﬂ %W'\

S He lefdo (o algulen me ha leido) la informacidn brindada en este documento.

- Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo
que se espera de mi y mis derechos.

A He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.

. Comprendo que mi participacion es voluntaria,

- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencion médica.

. Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningun derecho.
Q. (b Alaxiza. Luriaeo
5 ]
.............,.. e

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademas del
lugar, fecha y hora.

Seccion para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jea Sanchez Condor

Nombre completo del sujeto de investigacion ..5:6 .

Firma del Tutor del sujeto de investigacion. ..o
Lugar, !echaym,f.’#(u.d(akdl:'x -

Firma del sujeto del hvesl?dor priacipal.... 140 4 " “
Lugar, fecha y hora .. (%22 ...(La fecha de firma el participante)

----------- PRARARR RS AR,

"Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hard en el Per(."
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m‘:m”y Yuo J?a-to Zezo

- He leido (o’algulen me ha leido) la informacién brindada en este documento.
. Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo

que se espera de mi y mis derechos,
. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente,
Considero que comprendo toda la informacion proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacion es voluntaria.
- Comprendo que puedo retirarme del estudlo cuando quiera, sin tener que dar explicaciones

y sin que esto afecte mi atencion médica,
- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningin derecho. s ‘Volm'w N“(_ly G,l,lum‘q

Nombre completo del sujeto de investigacion

Firma del Tutor del sujeto de i i X ECRR . i v
Lugar, fechay hu;/ﬂ:‘/Z’%?Zq v

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademas del

lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el

sujeto de investigacion ha comprendido la informacion descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.
Nombre completo del investigador principal Jea

Loatr fcta y o o LR e

nchez Condor

............... " daanie

o (La fecha de firma el participante)

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hard en el Perd.

91



E

Consentimignto Informado: .
- Yo Lleedo g Dt Coeleg

He lefdo (o algulen me ha leida) 1a informacion brindada en este documento.

Me han informade acerca de los abjelivos de este estudio, los procedimientos, los riesges, lo
que ¢ espera de miy mis derechos.,
- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considere que comprendo toda |a informacién proporcionada acerca de este estudio.

Comprends que mi participacion of woluntaris.
. Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
¥ & gue esto afecte mi atencidn médica.
- A\ firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. Mo estoy renunclando &
ningln denecho.

Mombre completo del sujeto de m\m#sﬁﬂ.._ﬂm}ﬂ!{m?ﬂgﬂu‘n-'i
Firma dil Tutor del suleto de Wmm..ﬁ' Z L

Lusgar, fecha y hora.. J2 L4524 et |

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el comentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigaciin, ademas del
lugar, fecha y hora,

Seccidn para llenar por el Investigador
Le he explicado ¢l estudio de investigacidn y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacién descrita en este documento, pccediendo &

participar de la investigacidn en forma voluntaria.

Fima del sujeto del et =i
Lugar, fecha y hora f#fﬂ?ﬁ&qu

fecha de firma el participante)

“Este consentimients solo se aplica para trabajo cuya recoleccidn de datos se hard en el Peris,"
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Consentimiento Informado: c
Yo M.&l‘nm i Coana\ase

He leido (o alguien me ha leido) la informacion brindada en este documento.

- Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, 103 procedimientos, los nesges, lo
que se espera de mi y mis derechos.

- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente,
Considero que comprendo toda la informacion proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacién es voluntaria.

Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones

y sin que esto afecte mi atencién médica.
- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ning(n derecho.

el

Sdekd Aael\ge CAgtac

Nombre completo del sujeto de investigacion Lxtiieis

Fima del Tutor ¢l sjeto de mestigacin. i

Lugar, fechay hora... 'S, £ L2421

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocara el nombre completo del sujeto de investigacion, ademas del

lugar, fecha y hora.

Seccion para llenar porel i
Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el

sujeto de investigacién ha comprendido la informacion descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Wc&\u Condor

Firma del sujeto del investigador principal -
Lugar, fecha y hora ... \%.(L2 L8 X ... (La fecha de firma el participante)

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hard en el Peru.™
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Consentimiento xmmof: \

a Yo Tuy. om0 [Lamol P L3

- He lefdo (o algulen me ha leido) la informacién brindada en este documento.

- Me han Informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo
que se espera de mi y mis derechos.

- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sldo respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la informacion proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacion es voluntaria,

- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando qulera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencién médica.

- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunclando a
ningun derecho.

Nombre completo del sujeto de investigacién shaewt Nutwn Ry

Firma del Tutor del sujetg de invest M%/_}, ....................

Lugar, fechay hora, € 2. 147, 2.

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocars el nombre completo del sujeto de Investigacion, ademds del
lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacién en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jean % Sanchez Condor

Firma del sujeto del hvgw o~
Lugar, fecha y hora ... QAG.A A . (La fecha de firma el participante)
“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hara en el Per(.”
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Consentimiento Informado:
A ’

- Y0 Jitl bl oottt b E T
- He leido (o alguien me ha lefdo) la Informacion brindada en este documento.
. Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los rlesgos, lo
que se espera de mi y mis derechos.
- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente,
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio,
. Comprendo que mi participacién es voluntaria.
- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quicra, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencion médica.

Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunclando a

ningin derecho.
Nombre completo del sujeto de ltwestigtién (7% (1.44 /fnu raloelasfe €l

% 4 O
Firma del Tutor del sufeto de Iestigacion..... 7 v o o
Lugar, fecha y hora.. A S 442 2 Huvuerenns

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacién, ademas del

lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacidn ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jean Pier Sanchez Condor

Firma del sujeto del ngt’adw ﬁbﬂ e satsaeaneresanasesnassinssiassestenaRsTIRRLISS SRTERT SIS
Lugar, fecha y hora w £ At ¥ oy S +ene(la fecha de firma el participante)

-------------

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recolecciéon de datos se hard en el Peru.”
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Consentimiento Informado: )
- Yo dl‘\?f. MO (Dl eme coune LS

- He leido (o alguien me ha leido) la informacion brindada en este documento.

- Me han Informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los rlesgos, lo
que se espera de mi y mis derechos,

. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente,
Considero que comprendo toda la informacion proporcionada acerca de este estudio.

£ Comprendo que mi participacion es voluntaria.

- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencién médica.

- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a
ningun derecho.

Nombre completo del sujeto de investigacion kdls. Qunedotlidealn. Quispe

Firma del Tutor del mmodeimnm%p ...............

Lugar, fechay hora.....R.5.:.02.5..2. ...

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocara el nombre completo del sujeto de investigacién, ademds del

lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a

participar de la investigacion en forma voluntaria.
Nombre completo del investigador principal Jean 2%»&@: Condor

Firma del sujeto del pal.... 4% w e sl ) SRRy
Lugar, fecha y hora .&e‘?}z' deevannsusaobd fecha de firma el participante)
‘Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hara en el Per(.”

96



Consentimiento Informado: "
g Yo SmlACRRGEL . SCimra b Lhtts g2 ...
- He leido (o algulen me ha leido) la Informacién brindada en este documento.
Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los rlesgos, o
que se espera de mi y mis derechos.
. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la informacion proporcionada acerca de este estudio.
- Comprendo que mi participacion es voluntaria.
- Comprendo que puedo retirarme del estudlo cuando quicra, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencldon médica.
- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningln derecho.

Nombre completo del sujeto de investigacion Ru\lﬁ-.ﬁmujmﬁlla)w%fc- b

Firma del Tutor del sujeto de investigacidn.....,...., 4 o . A —
Lugar, 1echayhon1mm¢lr4...11ﬂ2/ﬂojll 12 . Jv pr

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocara el nombre completo del sujeto de investigacion, ademas del

lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la Informacién descrita en este documento, accediendo a

participar de la investigacién en forma voluntaria.
Nombre completo del investigador principal Jean Pi

Firma del sujeto del lrw? ki fecathoc RvesWosttonns
Lugar, fecha y hora ..... Z: %E‘; ............. (La fecha de firma el participante)

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hara en el Perd
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(o alguien me ha leido) la informacion brindada en este documento.

. Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, 10
que se espera de mi y mis derechos.

- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.

. Comprendo que mi participacion es voluntaria.

- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencién médica.

- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningin derecho. ) ) o Y,
Nombre completo del sujeto de fnvestigacion .l*..’:‘.:?’i_,;.fg:u, g;’./é Pt

Firma del Tutor del sujeto de ...z
Lugar, 1mym....:1¢2.§éxaun- r‘iT./bi’-,‘

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacidn, ademds cel
lugar, fecha y hora.

Seccidn para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacion ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo 2
participar de la investigacién en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal chez Condor

Firma del sujeto del -
Lugar, fecha y hora %’?Z"{; y(u fecha de firma el participante)
“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hard en el Peri.”
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Consentimiento Informado:
- Yo T (mu KNwude roy E)s:‘_J/Mcu

- He leido (o alguien me ha leido) la informacién brindada en este documento.
. Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo
que se espera de mi y mis derechos.
- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la informacion proporcionada acerca de este estudio.

Comprendo que mi participacién es voluntaria,
- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencidn médica.
- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a
ningén derecho.

Nombre completo del sujeto de investigacién Nicol oAl AClrc ’)?'U&:o;,

Firma del Tutor el SUjeto de IVEStigACIIN.....vu.vsaws A2 mrmmrmsenssesssnsenssasssnses sse
Lugar, fechay hora.. ! m (2.0 . 228 %.. 1203 v - - Huen

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacién, ademas del
lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jeafi, Pier Sanchez Condor

Firma del sujeto dtl]gn principal..2on, o
Lugar, fecha y hora .. L.&54LT "1 .................. (La fecha de firma el participante)
‘Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hard en el Perd.”
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Consentimiento Informado: p 0
. vo .ESitsany HEL0 YOf
. He leido (o algdien me ha leido) la informacién brindada en este documento.

- Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo
que se espera de mi y mis derechos.

. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacién es voluntaria.

. Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencion médica.

» Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a
ning(n derecho.

Nombre completo del sujeto de investigacion ﬁ&ﬁ.@--.ﬁmu‘.iﬁ_ﬁﬂ&__

Firma del Tutor del sujeto : @/‘
Yo

Lugar, fechayhora.. &R0 4. L 60,

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademds del
lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a

participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jean Pier, Condor
Firma del sujeto del ig ' {
Lugar, fecha y hora 571-75- ......... 7..(La fecha de firma el participante)

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hard en el Perd,"
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Consentimiento Informado: .

. Yo .LAG(inn k.. 00, 0Xut ChusPe

. He leido (o alguien me ha leido) la informacién brindada en este documento.

- Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los rlesgos, lo
que se espera de mi y mis derechos,

. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecvadamente,

Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.

. Comprendo que mi participacién es voluntaria.

. Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencibn médica,

- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio, No estoy renunclando a
ningan derecho.

. o "
Nombre completo del sujeto de investigacién Cando. Qaalape.re lacral

Firma del Tutor del sujeto de fnvestigacin
Lugar, fecha y hora... 432425 W k2520 o Wiy en

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademds del
lugar, fecha y hora.

Seccibén para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacion ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.
Nombre completo del investigador principal Je nchez Condor
Fima ¢ sies ¢l sy Ls«% ....... :
Lugar, fecha y hora ... &4 &0 S0 . (L2 fecha de firma el participante)
“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hard en el Perl
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Consentimiento I s

Y [

g Yo Jnﬂm;.;:x.&;u@m\by:,_

- He leido (o alguien me ha leido) fa informacion brindada en este documento,

= Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo

que se espera de miy mis derechos.
= He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.

Considero que comprendo toda 1a informacién proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi part es voluntaria,
- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones

y sin que esto afecte mi atencién médica,
. Al firmar este documento, YO acepto participar en este estudio. No estoy e

ningin derecho.
del sujeto de investigacion Gimens  Nygoque Gublerree

Nombre completo

Firma del Tutor del sujeto de investigacién.
Lugar, fecha y hora HVAMLRIRIA ...

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacién, ademas del
lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus

preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacion ha comprendido la informacion descrita endo
participar de la investigacién en forma voluntaria. O S S e 2

Nombre completo del investigador principal Jean Condor
Firma del sufeto del Tt o
Lugar, fecha y hora ....: Va7 2L L TR (La fecha de fima el porticipante)

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccidn de datos se hara en el Perl.”
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wmleamxm". :
- Yo _..zdulgq Y Cendos, Juredn

- He leido (o algulen me ha lefdo) La Tnformacién brindada en este documento,

Me han Informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, 10
que se espera de mi y mis derechos. »
. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.
. Comprendo que mi participacitn :‘ voluntaria.
2 Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener dar lcaciones
ysinquoestodmminendhméolu. - -
o Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando 3
ning(n derecho.

Nombre completo del sujeto de investigacién Tion  Reaco  Cordert
firma del Tutor del sujeto de o~ [
Lugar, fecha y hora... LA Lrend REEH,

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de Investigacién, ademés del
lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el Investigador

Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacion ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jerg
Fima del sujeto del

\'71? principal reasliarsnrtotdoneennrassassassansisnssnsroasssarrantss
Lugar, fecha y hor .../ :%?-.Zﬁ(u fecha de firma el participante)
“fste consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hara en el Per(.”
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Consentimiento Informado: -
3 Yo i A AW Zudicw TEvadl(

. z l:‘::do u‘\: alguien me ha leido) la informacién brindada en este documento.

n informado acerca de los objetivos de este estudio, los edi los riesgos, lo
que se espera de mi y mis derechos. : S
. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Constdero que comprendo toda la informacion proporcionada acerca de este estudio.
- Comprendo que mi participacién es voluntaria.
- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencién médica.

Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio, No estoy renunciando a
ningln derecho.

Nombre completo del sujeto de investigacién ,;f_'”’ DPYRON CA[/VAIA 2 Nics

/ -

Firma del Tutor del sujeto de lavestigacion
Lugar, fechay hora.. 2 B.L124 202 Y........

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocara el nombre completo del sujeto de investigacion, ademis del
lugar, fecha y hora,

Seccién para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacin descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jean Condor
Firma del sujeto del v
Lugar, fecha y hoa ...l Sure&ilucrsensnnenn (L fecha de firma el participante)

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hard en &l Pery.”
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Consentimiento Informado:
S Yo Mansan ke ssclher £vo odindy
- He leido (o alguien me ha leido) la informacién brindada en este documento.

. Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos

que se espera de mi y mis derechos. 108 riesgos, lo
- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio, ;
- Comprendo que mi participacidn es voluntaria.

- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencidn médica.

- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a
ningin derecho.

Nombre completo del sujeto de investigacion Rauaskel Fesel Yaublabou Nane s

1
Firma del Tuter del sujeto de investigacion "GKE;I
Lugar, fechay hora.....ilnAbi B,

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocara el nombre completo del sujeto de investigacidn, ademas del
lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacion ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma veluntaria.

Nombre completo del investigador principal J;nwcﬂwor
Firma del sujeto del invest

ot~ b’ 9 ¥ Jpaacesy y‘- [t
Lugar, fecha y hora /iz/z‘?\ﬁ(u fecha de firma el participante)
“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hara en el Perd."
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Consentim
~ Yo Neness Nelawme s Yonley
- He leido (0 alguien me ha leido) la informacién brindada en este documento.,

. Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo
que se espera de mi y mis derechos,

- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacién es voluntaria.

- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencién médica.

- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a
ningin derecho.

Nombre completo del sujeto de investigacién Vicion Paragl Gende OAIANE S e

.

Firma del Tutor del sujeto de investigackn......
Lugar, fechay hora... A LA X (B ==

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocara el nombre completo del sujeto de investigacién, ademis del
lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacidn y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacion descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jea n Condor
firma del sujeto del m?m .
Lugar, fechay hora ... & 48 8 ... {La fecha de firma el participante)

D

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hard en el Perl"”
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1 o8

- Yo 3

. He leido (o algulen me ha leido) la lnlofmdon brindada en este documento.

- Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimi

que se espera de miy mis derechos. , o e
He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.

Constdm que comprendo toda la informacion proporcionada acerca de este estudlo.

- Comprendo que mi participacion es voluntaria.

- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explic

y sin que esto afecte mi atencion médica. ; e

o b Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a
ningun derecho.

.

m;»_:cwxl;m Golo-

Nombre completo del sujeto de investigacion ﬂ

Firma del Tutor del sujeto tigacion.,
Lugar, fecha y hora.... .l‘)-'/ e llY

En caso de tratarse de una persona _mallabeu. deberd imprimir su huella digital en ¢l consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademas del
lugar, fecha y hora,

Seccién para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el

sujeto de investigacion ha comprendido la informacion descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacién en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jean Pier S

Condor

Firma del sujeto del investigador prncipal....... 27 2o e s
Lugar, fecha y hora ....... ? . ?724“ ............ (La fecha de firma el participante)
“gste consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hara en el Perd.”
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Consentimiento Informado:
3 Yo ..Ahenr. AEAICS.... hrwalls
- He leido (o algulen me ha leido) la informacién brindada en este documento

Me han Informado acerca de los objetivos de este estudio, ey > riesgos
i e apare G y el oneehas. los procedimientos, los , lo
- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadament
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio. “
2 Comprendo que mi participacién es voluntaria.
. Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener dar Icaciones
y sin que esto afecte mi atencién médica. - e
. Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a
ningn derecho.

Nombre completo del sujeto de investigac

Firma del Tutor del sujeto hyﬁxﬁn ........... s s s o yadvsens s e T TR LY .
Lugar, fechay hora. AL 4L &K e

En caso de tratarse de una persona .aMllabeu. deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacidn, ademas del
lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacion ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jea

Firma del sujeto del pri?d WIRD - el - O A S ——
Lugar, fecha y hora ..... .?.!..':(Z.:% ......... seeeeefla fecha de firma el participante)
“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccidn de datos se hard en el Per(.”
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Consentimiento Informado; .

: Yo .Lidis €Ca040.... DD

- ::: leido J‘o algulend me ha leido) la informacién brindada en este documento.

. han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos
que se espera de mi y mis derechos. : ;i " - i
. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente,
Considero que comprendo toda la informacidn proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacién es voluntarfa.

- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando qulera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencién médica.

- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a
ningln derecho.

Nombre completo del sujeto de investigacion Samie  May ‘w: Cf 20 le

Firma del Tutor ded sujeto de Investigacién 4 i
Lugar, fechay hora.... b he AT Bt eeecniinns

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de fnvestigacién, ademds del
lugar, fecha y hora.

Seccidn para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacién en forma voluntaria.
Nombre completo del investigador principal wu Condor
Firma del sujeto del &
Lugar, fecha y hora 7&'?1'5‘1‘ reesseseneeres (L fEcha de firma el participante)
"Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hard en el Perd.”

109



&

Consentimlento Informado:

Yo .MMEVES,  con2ek [ferzn

He leido (o algulen me ha lefdo) la informacién brindada en este documento.
. Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, 1o
que se espera de ml y mis derechos.

He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la Informacién proporcionada acerca de este estudio.
. Comprendo que mi participacién es voluntaria,
p- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencidn médica.
. Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a
ningin derecho.

Nombre completo del sujeto de investigacién ADEIRNG &Ll con/pok

Firma del Tutor del sujeto de invpstigacién -
Lugar, lechaym...!.’..fr}t\.z:.'..?:f ..........

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd Imprimir su huella digital en el consentimiento
Informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigaclén, ademas del
lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de Investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacion ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacién en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jea

Condor

-t
Fima del sujeto del investigador princpl... (.2 &
Lugar, fecha y hora /"&7’1.‘1&; fecha de firma el participante) ’
wEste consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hard en el Perd.”
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Consentimiento Informado:
- Yo Maglene B Gala. Aciia e
- He leido (o alguien me ha lefdo) la Informacion brindada en este documento.

- Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, 1o
qQue se espera de mi y mis derechos.

- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la informacion proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacién es voluntaria.

- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atenciéon médica.

- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningun derecho.
cion Adsian Alkerde A, Hiaraacea Gala

Nombre completo del sujeto de invest

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademas del
lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador pﬁndm Pier Sanchez Condor

Firma del sujeto del lnver ;j:w A e A
Lugar, fecha y hora .. Xx. C‘;..%I. ca. l6t)... (La fecha de firma el participante)
“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hard en el Peri.”
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Consentimiento Informado: .
- Yo e liaca Yeamaa yoyveliae
- He leido (o alguien me ha leido) la informacién brindada en este documento.
. Me han informado acerca de los objetivos de este estudlo, los procedimientos, los riesgos, 1o
que se espera de mi y mis derechos,
. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.

Comprendo que mi participacion es voluntaria.
- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencién médica.
- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a
ningln derecho,

Nombre completo del sujeto de investigacion .._:B.i_!.“_l&_s..‘s:.ﬁ.ﬁ_. -szs.s... MNModinea

Firma del Tutor del sujeto de
Lugar, fecha y hora...... £

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacidn, ademas del
lugar, fecha y hora.

Seccién para lienar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacion descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador mnwal/ww
Firma del sujeto del izsl‘?!o} m .............

Lugar, fechay hora ...t A6 S5 s ....{La fecha de firma el participante)
“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hard en el Perl."
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Consentimiento Informado:

- Yo

- He leido (o alguien me ha leido) la informacion brindada en este documento,

. Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo

que se espera de mi y mis derechos,

. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente,
Considero que comprendo toda la informacion proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacion es voluntaria.

- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte ml atencién médica.

- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a
ningun derecho.

Nombre completo del sujeto de investigacion 60&"‘ Ae &‘m ‘aa’fb‘ C”'J""N

P | G S

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademas del
lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacion ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jean Pier Sa

Condor

Firma del sufeto del tavestigador, PODCIPAL....ccvveerree el rrransrsssestassssssnnsnnns T LT T T T CTrr——.
.ugar, fecha y hora jg-:/f;z,)i ........ (La fecha de firma el participante)
iste consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hard en el Per."
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Consentimiento Informado:
: Yo Maxttea. Mama Sadthza

s He leido (o alguien me ha leido) la informacién brindada en este documento.
. Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, 1o
que se espera de mi y mis derechos,
- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.

Comprendo que mi participacidn es voluntaria.
z Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencidén médica,
& Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a
ningin derecho,

Nombre completo del sujeto de investigacion L!CW\ P AY-ylaM M l-‘mn

1
Vos...Reses... oo S/lt/24
st apn bos. .. Re /

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacién, ademas del
lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacion descrita en este documento, accedlendo a
participar de la finvestigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jean Condor
Firma del sujeto del investigador principal..........&... 5. .
Lugar, fecha y hora ......2 2.1 2.2 Mo, (La fecha de firma el participante)

ugste consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hard en el Perd."”
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Consentimiento Informado: ‘

- Yo Zoligan gy, Gemey .

- He leido (o alguien me ha leido) la informacion brindada en este documento.

> Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo
quosenpendemlymbdendm.

. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacién es voluntaria,

- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones

y sin que esto afecte mi atencion
- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunclando &

ningin derecho.
Nombre completo del sujeto de investigacion Axel Pris. 08 Lo C1vZ Raymondo

Firma del Tutor del sujeto de
Lugar, fechay hora.. HNEA. 0.z L 2= 2 4

£n caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademas del

lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacion descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacién en forma voluntaria,

Nombre completo del investigador principal W_Wa
Firma del sujeto del inyestigador principal...... &0t e

L g
Lugar, fecha y hora ... E . 5 .. 3 .(is”’-' ................ (La fecha de firma el participante)
"Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hard en el Per(.”
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Comenﬁmbv}ol formado:
; Yo .. _‘Lﬂll..‘::u az8a Chas 1 S

. He leido (o alguien me ha leido) ta informac 100 brindada en este documento.,

Me han Informado acerca de los objetivos de este estudio,
o nerltic e ohy 2 108 procedimientos, los rlesgos, lo

- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respond uadamente.

Considero que comprendo toda la Informacion proporclonada acerca de este e.:’(.u‘d:“ ‘
Comprendo que mi participacidn es voluntaria,

. Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando qulera, sin tener que dar explicaciones

y sin que esto afecte mi atencion médica,

. Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningun derecho.

Nombre completo del sujeto de Investigacion E.(Jxﬁ.,&(ﬁ:ﬂ&.gmxu

Firma del Tutor del sujeto de muan.lm
Lugar, fechay hora... 72,5 4. 2. 2 4.

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd Imprimir su huella digital en el consentimiento
informado, El investigador colocard el nombre completo del sujeto de Investigacion, ademds del
lugar, fecha y hora.

Seccidén para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacidon en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jean Sanchez Condor

S e P T P saanes

Firma del sujeto del z\nupu. ]
Lugar, fecha y hora Z‘Z“i ...... ...(La fecha de firma el participante)
“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hard en el Per(."
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MM 3
. Yo g&:’;’.ﬂ Machveg  Heqd

- He leido (o alguien me ha leido) la informacién brindada en este documento.
Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, |0

que se espera de mi y mis derechos.
: He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la informacion proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacién es voluntaria.
- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaclones

y sin que esto afecte mi atencion médica,
- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningin derecho.
Nombre completo del sujeto de 1nmt1¢a%wn -se'}'ﬂls L. C(('N_\w Huc\\uq

b
e i iy

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El Investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacién, ademas del

lugar, fecha y hora.
Seccién para llenar por el

Le he explicado ¢l estudio de Investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacion ha comprendido la informacion descrita en este documento, accediendo 2

participar de la investigacién en forma voluntaria.
Nombre completo del investigador principal Jean Wnchez Condor
ik e
Fima del sujelo del fvestigader praCionl............ v, = oV
Lugar, fecha y hora ... LY. 5 I T3 L (La fecha de firma el participante)

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hard en el Per(.”
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- Yo ,’O"IEQ (' ..'I;grog (‘of\uo’-ﬁfl

- &M(oa%mh%)bhlmmnmmw
- Me han informado acerca de los objett
ST oy jetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, 1o
He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente,
Cmmuwmmutnmmﬂowytmudamadeaum
Comprendo que mi participacion es voluntaria.
- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin gue esto afecte mi atencion medica.
- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunclando a

R Gabud i1 o
Nombre completo del sujeto de investigacién o L Mlora pepfor (eadicth
ol

Firma del Tutor del sujets de >
uwfeanym..g..’ 4./{.2.'-/ '

........

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de Investigacién, ademas del
lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacion ha comprendido la informacion descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacién en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador www&mcm

Frma del sujeto del westi m <
Lugar, fechay hora ..... Ao B T T aiannanansass (La fecha de firma el participante)
~fste consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hard en el Per(.”
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Consentimiento Informado:

- Yo e Mainit R Wzee . Samher..,

- He leido (o algulen me ha leido) la informacién brindada en este documento.

- Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo
que se espera de mi y mis derechos,

- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacién es voluntaria.

- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones

y sin que esto afecte mi atencidn médica.
N Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningan derecho.
Nombre completo del sujeto de investigacion A,z-.e.L.Jiakn._..Enu_...ﬁw.es-__

Firma del Tutor del sujeto de investigacikon . -
Lugar, fechay hora.. 10} 14, L. 2024, .......

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el‘comentlmiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademas del

lugar, fecha y hora.

Seccibén para llenar por el i

Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacion descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jean Pier Sanchez Condor

Firma del sujeto del investigador pencipal....... VT, o, . setesdins
Lugar, fechayhora.....(R.l/.i..(.&c«’m............(La fecha de firma el participante)
“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hard en el Pert
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Consentimiento Informado:
- Yo Cevlo kg, oms L4 o Cary  (abisyue

He lefdo (o algulen me ha lefdo) la Informacién brindada en este documento.
- Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los resgos, o

que se espera de mi y mis derechos,
He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.

Consldeco que comprendo toda la Informacion proporcionada acerca de este estudio.

Comprendo que mi participacion es voluntaria,
- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quicra, sin tener que dar explicaciones

y sin que esto afecte mi atencién meédica.
Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningln derecho,
Nombre completo del sujeto de investigacion

Gor/ G'aul,;f Q/e /e (Ju_,

SrasEpranrrInneaan Shb

Firma del Tutor ded sujeto de INvestigackin,... . oeeeeass o5 fons VST 42t 8

Lugar, fechay hor... £ Gertes oot se. . At ot o F sy 3

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacién, ademas del

lugar, fecha y hora.
Seccién para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacion ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a

participar de la investigacion en forma voluntaria.
Nombre completo del investigador principal Je nchez Condor

Firma del sujeto del woseansonensiesdeetnsaasrennreninyrenanraesiyIisssbbrisestsrttatestnnIeIIed
Lugar, fecha y hora 92 ,Z.....Q.tl.... . (L3 fecha de firma el participante)

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hard en el Peru.”
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Oomummtnh
- Yo _'..'.‘F',‘:‘...Lr.wﬁx.‘..;.m\.‘..lJ.'.'..&..w_l_m

™

He leddo (o alguten me ha leido) a informacion brindada en este documento,
Me han Wnformado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, o

que se espera de mi y mis derechos.
He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.

&onsidem que comprendo toda la informaclén proporcionada acerca de este estudio.

Comprendo gue mi participacin es voluntaria.
. C que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaclones

y sin que esto afecte mi atencion médica.
. Al flemar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunclando a

ningim derecho.
Nombre completo del sujeto de

Firma del Tutor del de fnvestigacion,
Lugar, fecha y hora, AL LG AL .. A2, 2

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacidn, ademas del

lugar, fecha y hora,

Seccién para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de Investigacion ha comprendido la informacion descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria,

Nombre completo del investigador principal Pler hez Condor

mm:“m“mmmmvm de firma el participante)

‘.bﬂoul.. Yy

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccidn de datos se hard en el Per(.”
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Ponsentiomlento Informedy ;1. Mot

- Y0 wn it

. He leido (o alguien me ha leido) la informacion brindada en este documento.

$ Me han Informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo
que se espera de mi y mis derechos.

. He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente,
Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.

Comprendo que mi participacion es voluntaria,
- Comprendo que puedo retirarme del eostudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones

y sin que esto afecte mi atencién médica,
- Al firmar oste documento, Yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningan derecho,

b Frenchoree Cavl Erpvy. Ademable

Nombre completo del sujeto de investigac

Firma del Tutor del sujeto de investigacion e NP i
Lugar, fecha y hora... Xoeas ase i ftn. A ofe Auombee L1 2% (205 pm

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademas del

lugar, fecha y hora.
Seccién para lienar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacion ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a

participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jegn chez Condor
Firma del sujeto del investigador, principal...... 0 B o ool
Lugar, fecha y hora }5"/3'2-’1(1; fecha de firma el participante)

‘Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hard en el Perd”
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Consentimiento Informado:

- L CIE VI VET TN NP O NEY P~ S—
- He leido (o alguien me ha leido) la informacién brindada en este documento.

v Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo

que se espera de mi y mis derechos.
- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.

Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.

. Comprendo que mi participacion es voluntaria,
. Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones

y sin que esto afecte mi atencién médica,
Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningln derecho.
Nombre completo del sujeto de investigacién . Dick. 2 3. Soedeze..Llastt2C2.....

Firma del Tutor del sujeto de lnvestigaciéo. ..
Lugar, fechay hora.. a4/t /a8 ccinnnns

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en d‘consenﬂmiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademas del
lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal w Condor
Firma del sujeto del 72!3 '
Lugar, fechay hora ... LS. .S S s e (la fecha de firma el participante)

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hard en el Perl.”
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E

Consentimiento Informado:
. Yo .2l Tallkse.. (...

. He lefdo (0 algulen me ha leido) la Informacién brindada en este documento,
. Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo
que se espera de mi y mis derechos.

He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente,
Considero que comprendo toda la Informacion proporcionada acerca de este estudio.
- Comprendo que mi participacién es voluntaria.
- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencién médica.
- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningun derecho.
Nombre completo del sujeto de investigacion ..Sahel ~\oauos Tlallgee ©

Firma del Tutor del sujeto de investigacidn
Lugar, fechay hora... s €2, .o th . ....o;.u-fmb-e 2024

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademas del

lugar, fecha y hora.
Seccién para llenar porel

investigador
Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a

participar de la investigacién en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Je nchez Condor
Firma del sujeto del POCIDI . vaefone TorafZe tenannniinasssnnsssanssssssnnnnnsssssssnsansssssassasnans
Lugar, fecha y hora ... ? ... 2 w0 /Z‘Zq ......... (La fecha de firma el participante)

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hard en el Per(.”
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E

Consentimiento Informado:

. LI LTI P T TAW - T8 \ U2 —
- He leido (o alguten me ha leldo) la informacién brindada en este documento.

- Me han Informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los rlesgos, lo

que se espera de mi y mis derechos.
- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.

Considero que comprendo toda la informacion proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacién es voluntaria,
Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaclones

y sin que esto afecte mi atencion médica.
- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningan derecho.

Nombre completo del sujeto de investigacion .éhm.!\....&a\:‘.iﬂ.‘asa.-...h'm& Tiae te

Firma del Tutor del sujeto de Vestigackin.......co....?
Lugar, fecha y hora.... AN,z 02, = 20704

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocara el nombre completo del sujeto de investigacién, ademas del
lugar, fecha y hora,

Seccién para lienar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacién ha comprendido la informacién descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacién en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Je:

R ARRE AR R AR AR e

Condor

firma del sujeto del i Lissisnt P e .
.ugar, fecha y hora ?292‘& veerreneene (L2 focha de firma el participante)

tste consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hara en el Penl
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E

Consentimiento Informado: -

- Yo _ﬂmlva JAes et Crliy o ".'.('l:

- He leido (o alguien me ha leido) la informacion brindada en este documento.

. Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo

que se espera de mi y mis derechos.

- He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente,

Considero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.

- Comprendo que mi participacion es voluntaria.

- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencién médica.

- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a
ningin derecho.

T .
Nombre completo del sujeto de investigacién .2 021025 Matararss  Mew, s

Firma del Tutor del sujeto de invest o
Lugar, lechaym..‘lf(j.ﬂwﬁ. EAYAI -

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocara el nombre completo del sujeto de investigacion, ademis del

lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador

Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacion ha comprendido la informacion descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacion en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal nmwa

Lugar, fechay hora ... (La fecha de firma olpanidp;m)
wEste consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccion de datos se hard en el Per(.”
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- E

-, in /(d Aoreen Conclr,

- Yo ... r0unk
He leido (o alguien me ha leido) la informacién brindada en este documento.

- Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo

que se espera de mi y mis derechos.,
He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente.

Considero que comprendo toda la informacion proporcionada acerca de este estudio.
3 Comprendo que mi participacién es voluntaria,
- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener que dar explicaciones

y sin que esto afecte mi atencidn médica.
Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningin derecho. ;
Nombre completo del sujeto de investigacion ......44"1!‘.!&1....@:’.’..!25...-@{?44:&*’

Firma del Tutor del sujeto de fvestigacion...........
Lugar, fechay hora... Sl eencavileca . 47 e oos vl ObT 2OZY /3108 pom

En caso de tratarse de una persona analfabeta, debera imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El Investigador colocard el nombre completo del sujeto de investigacion, ademas del

lugar, fecha y hora,

Seccibn para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacién y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el
sujeto de investigacion ha comprendido la informacion descrita en este documento, accediendo a

participar de la Investigacién en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal r Sanchez Condor
Firma del sujeto del 18380r_ PANCIPAL. . 7. B e rrisnrrrrrannrresssnsssssnsssssnnesanns
Lugar, fecha y hora .. 72 /?Uzq ....... ..(La fecha de firma el participante)

“Este consentimiento solo se aplica para trabajo cuya recoleccién de datos se hard en el Perd."
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E

Consentimiento Informado: >
- Yo _ANGaLL  (ewdee  llue o

- He leido (o alguien me ha leido) la Informacion brindada en este documento.

. Me han informado acerca de los objetivos de este estudio, los procedimientos, los riesgos, lo

que se espera de mi y mis derechos.
He podido hacer preguntas sobre el estudio y todas han sido respondidas adecuadamente,

onsidero que comprendo toda la informacién proporcionada acerca de este estudio.
Comprendo que mi participacién es voluntaria,
- Comprendo que puedo retirarme del estudio cuando quiera, sin tener dar explicaciones
y sin que esto afecte mi atencién médica. o gy
- Al firmar este documento, yo acepto participar en este estudio. No estoy renunciando a

ningin derecho.

Toany  Hurtade Condor

Nombre completo del sujeto de Investigacip

Firma del Tutor del sujeto de Savestigacion..... ... Aislbverm cuvrnisinnnsersssansssessns aae
Lugar, fechay hora.. JIVAREANERNS IS L€ Drutmoer pae 2074
=y

En caso de tratarse de una persona analfabeta, deberd imprimir su huella digital en el consentimiento
informado. El investigador colocara el nombre completo del sujeto de investigacion, ademas del
lugar, fecha y hora.

Seccién para llenar por el investigador
Le he explicado el estudio de investigacion y he contestado a todas sus preguntas. Confirmo que el

sujeto de investigacién ha comprendido la informacion descrita en este documento, accediendo a
participar de la investigacién en forma voluntaria.

Nombre completo del investigador principal Jea Condor
Firma del sujeto del inygspigador prncipat......&s..Ac i/ Tassh -
Lugar, fecha y hora /'"55-/z~£37 . ......... seeees(la fecha de firma el participante)
trabajo cuya recoleccion de datos se hari en el Perd."”

“Este consentimiento solo se aplica para
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Universidad
((:= Continentcal

Paciente  JULIETTE GUZMAN ENRIQUEZ Edad : 5 ANOS
Fecha :  15/12/2024
Codigo :|1]

MUESTERA: 1°

EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LR - Marron LEL RIS : _‘-._egarh'u
LENEETEAEE - Formada SRTRCE T o Negative
FRESEMCM OEMOCTY - Negativo FRESEMCM DE M MEERY . Negativo
FRESEVC OE S8VRE . Negativo FIRE e L ra S 1 Megativo
FESTOSALMENVTERS - Negativo Lm TS, o Negativo

OBSERVACIONES: —

Universidad
(E Continencal

Paciente ARJHEM RENE TICONA RUIZ Edad : 5 ANOS
Fecha : 15/12/2024
Codigo - 2

MUESTRA: 1°

EXAMEN FISICO | EXAMEN MICROSCOPICO
CER O : Marren LELE RIS o Negative
LENEETEE - Formada ERTRCECITOT : Negativo
FRESEACMOEMICYT 0 Negative FRESEACOE AL MESY 0 Negativo
FRESEAC DS SAWERE - Negative SRESEMC DE LR 5 o MNegativo
FESTOTAMEVTCTS © Negative R e e o Megativo

OBSERVACIONES: —
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Universidad
(E Continental

Paciente  AMY LIA AYUQUE CURACA Edad : 5 ANOS
Fecha : 15/12/2024
Cédigo : 3

MUESTEA: 1°

EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
SO : Marron LELEYRITES : Negativo
LENEETEAM : |P.g:'.¢:m.¢:a. -I ERITRCCTOS : Negativo
FRESEACI DEMIEYT 0 Negative FRESEMNC DESLMEERY © Negativo
FRESEANC DE SAMGRE - Negative FRESEAMC DE SRS : Negative
FESTOSALMENTENTS - Negativo SRS Siree: 1 Negativo

OBESERTACTONES: —

Universidad
t(é Continental

Paciente KIM TEZA PATTAN ALMONACID Edad : 5 ANOS
Fecha : 15/12/2024
Cédigo : 4
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LLELH : Morron LELEDINTOS : Negativo
LENRETE : Formada ERYTER TS 1 Megativo
FRESEMGM OEMOCT - Negativo FRESENGI DEALMBON  © Negativo
FRESEMGIE OE SAMGRE - Negativo FRESEMOIM OEGR458 ¢ Negativo
RESTOSALMENTICNS  © Negative PR STOS . Negativo
OBSERTVACTIONES: —
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Universidad
((E Continentcal

Paciente ALISSE YORYANA CCENTE TAIPE Edad : 5 ANOS
Fecha : 15/12/2024
Cédigo : 5
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LR : Marron LELEYRITOS 1 Negativo
LEWSISTEA : Formada ERITROILITOS o Negaitivo
FRESENE R DA : Negativo FRESEACI D LMW 0 Negativo
FRESEAC I OE SHMGRE - Negative FRESEAE IR DE SRS 1 MNegativo
FESTOSALMEAVTENGS  © Negativo FREHSTES o Negaitivo
OBSERVACIONES: —

Universidad
(E Continentcal

Paciente LUANA VALENTINA AYUQUE CUNYA Fdad : 5 ANOS
Fecha :  15/12/2024
Cédigo : 6
MUESTEA: 1°
EXAMEN FISICO | | EX4AMEN MICROSCOPICO
LLRLR : Amarillo LELEXIFTOS o Negaitivo
LENEETEAER : Formada ERTROCTOST : Negaiivo
FRESENR DEAS : Negativo FRESEA R DE MY . I+
FRESEAC D8 SAMERE - Negative FRESENI O GRS o Negativo
FESTOSALMEATENS - Negativo SIS : Negaiivo
OBSERVACIONES: —
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Universidad
Continencal

&=

Paciente CAMITA ARTAS ESPINOZA Edad 5 ANOS
Fecha 15/12/2024
Codigo :{7]
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LLHLH : Marron LELEXARTEOS Negative
LSS TEAL : Formada ERITROILITOS Negativo
FRESEAER DE A : Negative FIRESEAR D8 AR Negativa
FRESEAE DS S8VMERE - Negative FRESEAEE DE Rasn Negativa
FESTOSALMEVTENS  © Negative L SrFiES Negativa
OBSERVACIONES: —
Universidad
((E (:::I:t‘i;::lt:ll
Paciente FATIMA ESTEFANI MITAMA PAITAN  Edad 5 ANOS
Fecha 15/12/2024
Codigo :|§

MUESTEA: 1°

EXAMEN FISICO

| | EXAMEN MICROSCOPICO

¥y - Marron
SRS TR . Formada
IR SR S R : _‘-._e?g.f:‘?'.l"b'ﬂ
FIRESENT D S s _‘-._e?g.f:‘?'.l"b'ﬂ
FRESTOS AL NENTET - _‘-.'ggam'n

L ELCRT Negativa
ERYTROITOS Negativa
FIRESEE A G A AR Negativa
FIRESENA S SR 5 Negativa
e TN Negativa

OBSERVACIONES: —
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Universidad
(E Continental

Paciente ARLETH HUAMANI Fdad : 5 ANOS
Fecha 15/12/2024
Codigo : 9

MUESTEA: 1°

EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LY : Marron LELEYISTOS : Negativo
LERSRSFEE - Formada ERRTO TS : _‘-._ggar.l"p'u
FRESEMCH OEMCEYT - Negativo FRESEMC OEALMEEN © Negativo
FRESEMCH OE S8R Negativo FIRE ST S SR 5 : Negativo
RESTOSALMENTRIS © Negative PR ST 1 Negativo

OESERVACTONES: —

Universidad
((E Continencal

Paciente LUCERO ACUARELA CCASANI MENDEdad : 5 ANOS
Fecha :  15/12/2024

Cadigo :|10)
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LR L : Marron LELETIITES 1 Megativo
LERETENCH : Formada ERFTRCITES o MNegativo
FIRESENE A D Al : Negativo LRESEACLE LMW 0 Negativo
FIRESEAC I DS SMGRE - Negative FIEESENE A L na s o MNegativo
FESTOSALMENTENS @ Negative SR AT o Negative

OBSERVACIONES: —
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Universidad
Continental

=

Paciente LEYRE ETLLA INCA RIVERA Edad 5 ANOS
Fecha 15/12/2024
Codigo - 11
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICQ
LERLR : Marron LELETIITOS Negativae
LENSETEN R : Formada SRTRCCNTOS Negativo
ey Fa 2 o : _"-,'gg.g:r,f-m ISR D A AR _"'.-e?gm'.l"m
SR ST SIS S s - _"-,'gg.g:r,f-m I SENA T D R S _"'.-e?gm'.l"m
FESTOSALNENTENS - Negativo F g Negativo
OBSERVACIONES: —
Universidad
((E Continencal
Paciente SABRINA ALARCON CURIPACO Edad 5 ANOS
Fecha 15/12/2024
Codigo - 12
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LR : Marron LELEYRRTES Negativa
LOWSISTEA : Formada ERITRCILITES Negative
IR SR U AR : _‘-._e?garh'u IR ST S e AR _‘-.’egm‘h‘ﬂ
FIRE SRR S SRS - _‘-._e?garh'u IR ST S i o _‘-.’egm‘h‘ﬂ
FESTOSALMEANTENS . Negativo FRRm arris: Negativo

OBSERVACIONES: —
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Universidad
(E Continencal

Paciente FEAYSA HUAYLLANI DAMTAN Fdad : 5 ANOS
Fecha : 15/12/2024

Codigo : 13

MUESTEA: 1°

EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LR - Marron LELERITOS I+
LRSS TEE TS - Formada ER TR IS : _‘-._ggar.l"p'u
FIRESENHE CE M : _‘-.'e?g.f:'rn'u FIRESENET DE S0 AT - _‘-.'egm‘h‘ﬂ
FIRESENTE G5 SieRE - _‘-.'egm‘h‘ﬂ FIRESENTE DE R 5 : _‘-.'a?gm'n'ﬂ
FES TR AL TS - _‘-.'egarh'ﬂ e SR : _‘-.'egmh'ﬂ

OESERVACTONES: —

Universidad
(E Continencal

Paciente LUCTANA VALERTA CAHUANA Edad : 5 ANOS
Fecha : 15/12/2024
Codigo :|14)

MUESTEA: 1°

EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LR SR : Marron LELCCHATOS ;. Negativo
LERNEIETEA 1 : Formada ERFTRCEITOS : Negativo
FRESEMC DEMOCEY o Negative FRESEMCA DE M MO Negativo
FRESEMC GE S MGRE . Negative FRESEM I DE SR 54 1 Negativo
FESTOTALMENVTERTS  © Negativo FARASi TS : Negativo

OBSERTACTONES: —
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Universidad
Continencal

&=

Paciente ETARA PAOLA ROJAS CASTRO Edad 5 ANODS
Fecha 15/12/2024
Codigo : 15
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EX4MEN MICROSCOPICO
LR : Marron LELEXWITOS Negativo
LENRETEN : Formada ERFTREAATNS Negativo
FRESEMOR OEMOCT  Negativo FIRESENCIE D AL R Negativo
FRESEME DESAMERE . Negativo FRESENR DE RS Negativo
FESTOSALMENTERSS © Negative P e Ty Negativo
OBSERVACTONES: —
Universidad
((E Continencal
Paciente  SHAREMI NAHUI RAMOS Edad : 5 ANOS
Fecha 15/12/2024
Cédigo : 16
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LR : Marron LELEXIITOS Negative
LENSETEACH : Formada LR TROEITOS Negative
IR S S AR : _‘fega?‘.l"b'ﬂ LIRS SEAC R 0 _‘-.'egm'h'ﬂ
LIRS SRR D S RE _‘fega?‘.l"b'ﬂ LIRS SEAT S i a _‘-.'egm'h'ﬂ
FESTOSRLNEAT ST - [+ PRSI Negativae
OBSERVACIONES: —
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Universidad
(E Continental

Paciente EENDEA ARAUJO MEZA

Edad : 5 ANOS
Fecha : 15/12/2024

Codigo :[17]

MUESTEA: 1°

EX4AMEN FISICO

| | EXAMEN MICROSCOPICO

LR :
LENSETEN

FRESE S S8 M

FRESEE S SRE
RESTLS AL MEN TS

Marran

. Formada
: Negative
: Negative
: I+

LELEEITOS
ERFTROITES

Negativo
Negativo

FRESEAE DE QLMW - Negative

FRESEVCI O SR o o Negativo

RS ST

Negativa

OBSERVACIONES: —

( Universidad
(E Continencal

Paciente MASSTEL GUTIERREZ HUANMANI

Edad : 5 ANOS
Fecha : 15/12/2024

Codigo :|1§

MUESTEA: 1°

EXAMEN FISICO

| | EXAMEN MICROSCOPICO

LR :
LENSETENR

FRESEAMCIR DE AT

FRESEMEI] DE 40558
FRESTOS AL MEV TGS

Marron

: Formada
: Negativo
: Negativo

: Negarive

LELERIATES
ERTROENTES

Negativa

Negativa

FRESEVC DE QL MEEW - Negative

FRESENECIR D GRE S : Negativo

SRR SRS

Negativa

OBSERVACTIONES: —
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Universidad
(E Continental

Paciente KELLY RENATA HILARIO QUISPE  FEdad : 5 ANOS
Fecha : 15/12/2024
Cédigo : 19
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LER L : Marron LELE WIS 1 Negativo
LENSETENM : Formada SRR OIS ;. Negativo
FRESEMCHOEMOLT - Negative FRESENCIOE A MOV Negative
FRESENMG DESANGRE - Negative FRESEMOAOE GR458  © Negative
RESTOSALMENTCRS - Negative PR ST . Negativo
OBSERVACIONES: —

Universidad
(E Continental

Paciente ROUS SARAI CHAHUAYO CCENCHO Fdad : 5 ANOS

Fecha : 15/12/2024
Cédigo : 20
MUESTRA: 1°
EX4AMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LR c AMARITTA LR : _‘l.'e?g.f:'?'h'ﬂ
LENEETEN M : Formada ERYTE TS 1 Negathvo
FIRESENT DN : _‘l.'e?g.r:'?'.l"ucl FIRESE TE A AR - _‘-.'e?gﬁ'?'.l"m
FIRESEE DE S eeE - _‘-.'e'g.r:'?'.l"b'ﬂ FIRESEH D R : _‘-.'e?gﬁ'?'.l"m
FESTORS AL TS - _‘-.'e?gm'h'ﬂ i Qe : _‘-.'e?g.r:'?'h'ﬂ

OBSERVACIONES: —
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Universidad
Continencal

=

Paciente ALTZE VICTORIA ICHPAS RUIZ Edad 5 ANOS
Fecha 15/12/2024
Codigo :|21]
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOFICO
LXE L : Marron LELEXIITOS Negative
LENSETEC : Formada LEFTRCENTOS Negative
FEESEAR DE AT : Negativo FEESENRRR D8 AL AR Negative
FRESENC DESAWERE - Negativo FRRESENE N D SRS Negative
FESTOSALMENTENS © Negative SRS SIS Negative
OBSERVACIONES: —
( Universidad
E Continentcal
Paciente NICOL APARCO RIVEROS Edad 5 ANOS
Fecha 15/12/2024
Cédigo : 22

MUESTEA: 1°

EX4AMEN FISICO | |

EXAMEN MICROSCOPICO

LER S - Marron LELEERATES Negaitiva
LENEETEAER : Formada ERTROCTOST Negaiivo
FRESEWHOEMYY . Negativo FRESEANSI DE AL M0E Negativo
FRESEW OF SAWERE - Negativo FRESENS DE G551 Negativo
RESTOSSLMENVTCGS |_E—| FaRR ST Negativo

OBSERVACIONES: —
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Universidad
((E Continental

Paciente  CAMILA QUISPE DE LA CRUZ Edad : 5 ANOS
Fecha :  15/12/2024
Cadigo :[23]

MUESTEA: 1°

EXAMEN FISICO | | EX4AMEN MICROSCOPICO
LR - Marron LELEYIS TS : Negativo
SRS TEN S - Formada SRR TS : _‘-._ggarn'u
FRESEACI OEMOCT @ Negative FRESEMCH OGS - Negativo
FRESENCR DESaMERE @ Negativo FRESENR D8 RS : Negativo
SESTOS AL ST - _‘-._e?gm'h'ﬂ i STere : _‘-._e?gm'.l"b'ﬂ

OBSERVACIONES: —

Universidad
((E Continencal

Paciente ADRIAN ALBERTO HUARANCCA GAIFdad : 5 ANOS
Fecha 13/12/2024
Cédigo : 24
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICQ | | EXAMEN MICROSCOPICQ
LR : Marron LTINS 1 Negathvo
LEMSSTEN : Formada ERTRCC TS o Negativo
FRESENMCHOEMOCT  © Negative FRESENMCI OEALMBY - Negative
FRESENCH OE SGRE © Negative FRESEMCIOE R4S Negative
RESTOSALMENTICTS - Negativo PR STOS: . Negativo
OBSERVACIONES: —
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Universidad
(E Continental D
]

Paciente  ADRIANO GALA CONDOR Edad : 5 ANOS
Fecha 13/12/2024
Cédigo : 25
MUESTRA: 1I°

EX4AMEN FISICO |

EXAMEN MICROSCOPICO

LR : Marron LELEYIATES Negaitivo
LENEETEALS - Formada ERTROITOST Negaiivo
FRESENR SENR S : Negative FIRESEAERR D8 2L AR Negaitiva
FRESENE DES0MERE - Negative FRESEV R DE SRR S Negaitiva
FESTOSALMEVTENS  © Negative FE ST Negativo
OBSERTACIONES: —
Universidad
(E Continencal
Paciente JOAN HURTADO CONDOR Edad 5 ANOS
Fecha 13/12/2024
Cédigo : 26
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICQ
LR SR : Marron LELCCHATOS Negative
LRSS TENE KR - Formada ERTRCEITOS Negativo
LIRS SIEA SRS AR : Negativo P e S S I —|
FRESEAL L8 SAMGRE - Negativo I SEAA N S SR S Negative
FESTOSALNENTEGS - 1+ PRSI Negativo

OBSERTACTONES: —
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Paciente LIZMAN QUIROZ MATAMOROS Edad : 5 ANOS
Fecha :  13/12/2024
Codigo : 27

MUESTEA: 1°

EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LR - Marron LEL R RECS : _‘-._ggar.l"p'u
LENSETENS : Formada ERRTROCITOS 1 Negativo
FRESEALMOEMEEYT  © Negativo FRESEALIOEAL MY - Negativo
FRESEALMOE SAMGRE - Negativo FIRESENE R SR 5 1 Negativo
FESTOSALMENTERS - Negativo FR S Srrs: o Negativo

OBSERVACIONES: —

Universidad
(E Continental

Paciente JHORDAN MATAMOROS MESCUA  Fdad : 5 ANOS
Fecha : 13/12/2024
Codigo : 28
MUESTRA: 1°
EX4MEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LEXLR : Marron LELEXITOS : Negativo
LENESTENC : Formada EEFTROEITOS 1 MNegativo
FRESEANCR DEMCEYT 1 Negativo FRESENGR QEAL MY - Negativo
FRESENG DES8MERE . Negativo FRESENEHS D SRE 54 : Negativo
FESTOSALMENTERNS  © Negative SRS SIS 1 Negativo
OBSERVACTONES: —
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Paciente FRANCIS SANTIAGO LIMA TINOCO Fdad 5 ANOS
Fecha 13/12/2024
Cédigo : 29
MUESTRA: 1°
EX4AMEN FISICO | | EX4MEN MICROSCOPICO
LLLLH : Marron LELETINTOS Negative
LRSS TEN R  PASTOSA ER TR TS _‘-.'e?gm.l"b'ﬂ
I SE T S AN : _‘-,'g_ggrn-u FIRE SR D A AR _"-,'ggm,f-m
LSRR D SRS - _‘-,'g_ggrn-u e Pl e o _"-,'ggm,f-m
FESTOS 2 MENTES - _‘-.'eg.f:'?'n'ﬂ FE AT _‘-.'e?gﬁ'?'.l"m
OBSERTACTONES: —
( Universidad
E Continencal
Paciente GAFL REAMOS MALLCO Fdad : 5 ANOS
Fecha 13/12/2024
Codigo - 30
MUESTRA: 1*
EX4AMEN FISICO | | EX4MEN MICROSCOPICQ
LERLHR : Marron LELETIITOS Negativo
LR TEA] o PASTOSA ERFTEE RS _‘-.'ege:'?'.l"m
FRESENC R e : _‘-.’egc:‘?‘.f'l;ﬂ FEESENRR D8 L AR _‘-.'e?g.f:'?'n'ﬂ
FRESENCH D8 SeRE - _‘-.’egc:‘?‘.f'l;ﬂ FEESENMR DE LR 5 _‘-.'e?g.f:'?'n'ﬂ
FESFOT QL EAT T _"-.’eg::‘?'.l"l:ﬂ Lo S _"-.'e?g.f:'?'.l"b'ﬂ

OBSERTVACTONES: —
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Paciente DICK BENDEZU MARTINEZ Edad : 5 ANOS
Fecha :  13/12/2024
Cédigo :|31]

MUESTRA: 1°

EXAMEN FISICO

| | EXAMEN MICROSCOFICO

L oy
LENEETEE

FRESEAM R DE MR

FRESEMA D SR
FRESTLT AL ENVTE DS

Marron

: Formado
: Negativo
: Negativo

: Negativo

LELEY RTINS o MNegativo
SRTRCECTOT o Negativo
FRESEACLE LMY 0 Negativo
SRESEMC DE GRS 1 Negativo
FRER ST : Negativo

OBSERVACIONES: —

Universidad
(E Continencal

Paciente FRANCHESCO GAEL ESPEZA AMABLIEdad : 5 ANOS

Fecha : 13/12/2024

Cédigo :|32]

MUESTEA: 1°

EXAMEN FISICO

| | EXAMEN MICROSCOPICO

LER S :
LENEETEAER
FRESENCIR SEMOT

FIRESENC SE SAGRE
RESTOS ALMENVTES

Marran

: Formado
: Negativo
: Negativo

: Negativo

LELEIITERS o Negaitivo
ERTROCTOST : Negaiivo
FRESEACM OEALMNESY 0 Negativo
FRESENI O GRS o Negativo
FER TS : Negaiivo

OBSERVACIONES: —
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Paciente MOISES CAPANI ENRIQUEZ Edad : 5 ANOS

Fecha :  13/12/2024
Cadigo :[33]

MUESTRA: 1°

EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOFICO
LERSw o Marron LELEYRITES : Negativo
LRSI TEA K - Formado SRR RS : _‘-._ggar.l"uu
FRESEES CEAMEYT . Negativo FRESEVE DEALMGERY - Negative
FRESENCHS O SAWGRE . Negativo LIRSS S SR 5 : Negativo
FESTOSMMENTRTS Negativo LS SiTee: 1 Negativo

OESERTACTONES: —

Universidad | I
(E Continencal =

Paciente  GAEL QUISPE DE LA CRUZ Edad : 5 ANOS
Fecha :  13/12/2024
Cédigo : 34

MUESTEA: 1°

EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LR . Marron LELEYISTOS : Negativo
LERESESFE - Formado ERRTE TS : _‘-._gg.g:'r.l"ya
FRESEMEM OEMCEYT . Negativo FRESEACH OGS - Negativo
FRESEEH OF 58058 Negativo FIRE S T SR 5 : Negativo
FESTOSALMENTOIS . Negativo PRI ST 1 Negathvo

OBSERVACTIONES: —
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Universidad
((E Continencal

Paciente AXEL MATEO PARI QUISPE Edad 5 ANOS
Fecha 13/12/2024
Cédigo :|35

MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO

LR : Marron LELETWITOS Negativo

LEMSSTE S : Formado ERITROLITOS Negativo

IR S S AR : _‘-._e?garh'::l IR S S A AR _‘fegr:‘?‘.l"b‘ﬂ

FIRE S D SRS - _‘-._e?garh'::l IR S S R o _‘fegr:‘?‘.l"b‘ﬂ

FESTOST S METS - T+ F ST Negativo

OBSERTVACIONES: —
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((E Continencal

Paciente GABRIEL PAYTAN CONTREREAS Edad 5 ANOS
Fecha : 13/12/2024
Cédigo : 36

MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO

LXR : Marron LELE WIS Negative

LENSETENCR : Formado ERRTRCCNTOS Negativo

I AT R AT - Presemie FIRE SR D A AR _‘-._ggar.l"uu

AR SEAATH SRS S s - _‘-._e?g.r:'r.l"m ity P L e _‘-._egm'.l"rﬂ

FESTOSALNENTENS - Negativo SR i Negativo

OBSERVACIONES: —
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Paciente

BRUNO CCORA SUARFZ

5 ANDS
13/12/2024

Edad
Fecha
Cédigo : 37

MUESTRA: 1°

EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LOELR : Marron LELEXIITOS Negaiivo
SRS TEE S - Formado SR PR TS _‘-._ggarh'a
FRESER DE MO : Negativo FRESENR D8 20 AR Negaiivo
FRESENVE DESAMGRE © Negativo FRESENR DE SRR 5 Negaiivo
FESTRS A TR :_‘-.'egm'h'r:,l A QTR _‘-._e?g.r:'?'h'cl
OBSERVACTONES: —
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Paciente AXFL PARIS DE LA CRUZ RAYMUNIM Edad 5 ANOS

Fecha : 13/12/2024
Cédigo : 38
MUESTRA: 1°

EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICQ
LR : Marron LELETHITS Negative
LENSISTENC : Formado ERITRCILITES Negativo
IR SR S R : _‘-._e?gar.l"m AR SEAT SR e AR _‘-.'egm'h'ﬂ
FIRE SRR S S WRRE - _‘-._e?gar.l"m AR SEART S Lt A _‘-.'egm'h'ﬂ
FESTOSALNENTENGS . Negativo FREa o ra: Negativo

OBSERTACIONES: —
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Paciente LIAM PAYTAN MITMHMA Edad 5 ANOS
Fecha 13/12/2024
Cadigo : 39
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICQ
LERLR : Marron LELETIITOS Negativae
LENSETEN R : Formado SRTRCCNTOS Negativo
e SENA SE AN : _"-.-e?gﬁ?'h'ﬂ FIRESEN D AL AR _"-.-a?g.ﬁ'?'.l"m
FIOESESR OE S USRE - _"-.-e?gﬁ?'h'ﬂ FIRESEN D5 SRR o _"-.-a?g.ﬁ'?'.l"m
FESTOSALNENTENS - Negativo F g Negativo
OBSERVACIONES: —
Universidad
(E Continencal
Paciente REICHARLISON TORRES MARTINEZ Fdad 5 ANOS
Fecha 13/12/2024
Cédigo :|40)

MUESTEA: 1°

EXAMEN FISICO | |

EXAMEN MICROSCOPICO

COROR . Marron
SO TEAT - Formado
IR SR S R : _‘-.'egarh'ﬂ
FIRE SR S SRS - _‘-.'egarh'ﬂ
FESTOSALMEATENNS . Negativo

LELTATOS Negativo
ERVFE TS Negaitivo
FIRESEAR S D8 A0 AR Negativo
FIRESEA A DE SRR 5 Negativo
FRERSiTrs: Negaiivo

OBSERVACIONES: —
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Paciente SAMIE MAYHUA CCANTO Fdad : 5 ANOS
Fecha 13/12/2024
Cédigo : 41
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LLELH : Morron LELEDINTOS Negativo
LENRETE : Formado ERYTER TS Negativo
FRESER DENCCET : Negative FRESENRR D8 8L ARG Negativo
FRESEAME DE S8R0 - Negative FRESEE S8 Ao I+
FESTOS AL ST - _‘-._egm'.l"b'ﬂ Fei SrFirS _‘-._e?ga?'h'ﬂ
OBSERTVACTIONES: —
Universidad
((E Continencal
Paciente ANGFLO DANIFL HUARCAVA MERIN Edad : 5 ANOS
Fecha 13/12/2024
Cédigo : 42
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LS : Marron LELETWITOS Negativa
LENSETEN M : Formado ERFTRCATOS Negativa
FIEE SIS D AR : _"-._e?g.f:‘?'h'ﬂ SIS SIS D A AR _‘-._e?g.f:'?'h'ﬂ
LIRS SENTR D S EnE _"-._e?g.f:‘?'h'ﬂ SIS S DS R e _‘-._e?g.f:'?'h'ﬂ
FESTOSRLNEN TS - [+ SR TS Negative

OBSERVACIONES: —
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Paciente  ADRIAN CRISTOSTOMO GALA Edad : 5 ANOS
Fecha :  13/12/2024
Cédigo : 43

MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
L oy . Marron LELEY RTINS o MNegativo
LENEETEE - Formado SRTRCECTOT o Negativo
FRESEMC SEMOCT 0 Negativo FRESEMC DE AL MY Negativo
FRESEMC S8 SAVERE  Negativo ERESENC OE SRS 1 Negativo
FESTOTALMEVTERTS  © Negativo ARSI : Negativo

OBSERVACIONES: —
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Paciente VICTOR RAFAEL GOMEZ MATAMOR'Fdad : 5 ANOS
Fecha : 13/12/2024
Cédigo : 44
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LR : Marron LELEWNTOS 1 MNegativo
LLWSSTEN S : Formado ERITROITES o Negativo
FRESENE IR DEA : Negativo FRESEACM OE LMW Negativo
FRESEAL I OE SHMGRE - Negative FRESEAW IR SE SRS 1 Megativo
FESTOSALMNEANTENGS - Negative PSS o Negativo
OBSERVACIONES: —
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Paciente GABRIEL ARTURO PAYTAN CONTREIEdad : 5 ANOS

Fecha 13/12/2024
Cédigo : 45
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOFICO
LLHLR o Morron LELETAITOS o Negativo
LONSETEAL : Formado ERITROILITOS : Negativo
FRESEAER DE AT : Negative FRESEAD DEALMERY - Negative
FRESEAE DS S4VMERE - Negative FIEESENER D8 LR s o Negative
FES TS AL WA TS :_"-.'e?g.f:'?'.l"b'ﬂ LI SETES! : _"-.'egm'h'ﬂ
OBSERTVACIONES: —
( Universidad
(E Continencal
Paciente JEYMS CCNECHO MAYHUA Fdad : 5 ANOS
Fecha : 13/12/2024
Cédigo : 46
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LOELR : Marron LELEXXATOS : Negativo
LLNEETEMC : Formado ERFTRLITOS o MNegativo
FRESEAER DAy : Negative FREESEAC S AL MO 0 Negative
FRESEAE DS SAMERE - Negative FRESEAE DE RAaA o Negativo
S TS A S TS :_‘-.'e?gm'.l"m L SrFiES : _‘-.'e?gm'h'ﬂ

OBSERVACIONES: —
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Universidad
((E Continencal

Paciente RUSSBEL YAULILAHUA LLANCARI FEdad : 5

Fecha
Cédigo : 47

ANOS
13/12/2024

MUESTERA: 1°

EX4AMEN FISICO

| | EXAMEN MICROSCOFICO

SEROR c AMARITTA L ELIRTTS Negativa
LERESES TEE R © PASTOSA ERFTROCITES _‘-._e?gﬁ'?'."'lr'ﬂ
FIRESENE A S Al : _‘-.'e';'gm'.l"m LSRN O A Ay _‘-.'egm'h'ﬂ
FIRESEEN O SRR - _‘-.'e';'gm'.l"m FEESENE A S na s _‘-.'egm'h'ﬂ
FESTOS M MEVTEES - _‘l.'e';'gﬁ'?'.l"b'ﬂ SRS _‘-._e?g.r:'?'.l"b'ﬂ
OBSERTVACIONES: —
( Universidad
E Continenital
Paciente JHON DAYRON CAHUANA ZUNIGA Fdad : 5 ANOS
Fecha 13/12/2024
Cédigo : 48

MUESTEA: 1°

EXAMEN FISICO

| | EXAMEN MICROSCOPICO

LR :
LENEETENCY

FRESEM R SE M

FRESEVR S S9MRE
RESTES AL MENTIENES

Marron

: Formado
: Negative
: Negative
I+

LELEYIS TS
ERFTROEITES

FRESE R S5 A AR

FRESEW I S GRS
SRS ST

Negativo
Negativo
Negativo
Negativo

Negativo

OBSERVACIONES: —
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Paciente IVAN APARCO CONDORI

Edad : 5 ANOS

FRESEALMIEAEYS - Negativo

Fecha : 13/12/2024
Codigo :|49)
MUESTRA: 1°
EXAMEN FISICO | | EXAMEN MICROSCOPICO
LR : Marron LTINS 1 Negathvo
LEMSSTEN . Formado ERTRCC TS o Negativo

FRESEALM DEALMEERY - Negathvo

FIRIESENC A D SaenE :_‘-.'e?garh'ﬂ FIRESEN A S RS : _‘-.'e?g.r:'?'h'ﬂ
FESTOS AL EN TS :_‘-.'egmh'u FREE r T : _‘I._e?g.f:'?'h'ﬂ
OBSERTVACIONES: —

( Universidad

E Continencal

Paciente GIMENA AYUQUE GUTIERREZ Edad : 5 ANOS

Fecha : 1312/2024

Codigo :|50]

MUESTEA: 1°

EX4AMEN FISICO |

¥y : Marron
LENEETEE - Formado

FRESEACI DEACE T o Negative
FRESEAE DS S8VMERE - Negative
FESTOSALMEVTENS  © Negative

| EX4AMEN MICROSCOFICO

EEL RIS o Negativo
ERITRCR TS : Negaitivo
FRESEAL LS QLMW Negative
FRESEME I L LR o Negative
FE STs: o MNegativo

OBSERVACIONES: —
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Anexo 10

Fotografias

Fotos de las Institucion Educativa 107 Los Rojitos Huancavelica
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Anexo 11

Materiales usados en la presentacion

EFECTO DE UN PROGRAMA VIRTUAL PARA
SENSIBILIZAR Y EVALUAR LOS FACTORES
ASOCIADOS A LA PARASITOSIS INTESTINALES

DIRIGIDO A NINOS DE 5 ANOS DE LA I.E N°107

Universidad
E Continental

TIPOS DE PARASITOS

| Nematodos | | Entamoeba Histolitica

| Cestodos | I Giardia Lamblia I

| Trematodos |
r

! -

Activar Windows
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RECOMENDACIONES

E\_:ita la_g_arasitosis

9 STEPS TO HAND WASHING i > AW B
or o (5] ; i O fd ]

o X ¢ - S la |©
0. o (s}

o_ of %
=5 o
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Anexo 12

Evidencia del procesamiento de muestras
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GRUPO DE WHATSAP Y REUNIONES MEET

(_iﬁ” ['femo de un Progr.a.m k%

»

Jyo

A

e

243517336, 951726024

Buenos dias sefiores padres de familia
por favor nose olvides de ayudar a rellenar
el formulario alos pequefios. Graclas que
tengan buen dia.

wWww.youtube.com

Buenas tarde licenciado puede
reenviar el cuestionario para que
pueda rellenar mi pequeia

S| esta bien papito

docs.googhe.com

» Efecto de un Programa virtual...

051726024: Si muchas gracias disculpe

£ F

L)
-
=i e
Lavar frutas y verduras

queridos padres de familia buenas
no olvidarse de indicar a los
pequefios lavarse las manos antes
de consumir sus alimentos

Si muchas gracias disculpe la
molestia hoy que sera la reunion

1 mensaje no leido

Si por favor puede mandar el link del
meet de hoy
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Electo de un Programa Vitusl ars Sensiblizary - PowerPoint

Animaciones
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EFECTO DE UN PROGRAMA VIRTUAL PARA
SENSIBILIZAR Y EVALUAR LOS FACTORES
ASOCIADOS A LA PARASITOSIS INTESTINALES
DIRIGIDO A NINOS DE 5 ANOS DE LA I.E N°107
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Ziotes (I comentaes
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4
Brindar conocimiento bdsico sobre la infeccién por parasitosis
3 ; e 0 = 5 -
Reducir |z infeccién por parasitosis en nifios brindindoles capaciones
diddcticas fas cuales se realizaran en el aula mediante juegos.
Al finalizar el estudio se realizara encuestas para poder verificar el efecto del
) estudio realizado en cada uno de los nifios
6
7
[
Diapositia & ae Esparial [Per) Zhotas (JComentarios  [E B8 E ¥ 1
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