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CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcion de la situacion problematica
La familia es la base de toda sociedad, esta se encuentra influenciada por
diversos sistemas: econdmico, cultural y social, por tanto su estudio es una de las

bases para poder entender la probleméatica que la rodea y mejorar su situacion.

Los cambios en el mundo debido a la globalizacion han generado también
cambios en la familia y en su dinamica, ya sea porque se ha involucrado mas a la
mujer en el area laboral debido al boom del feminismo, al cuidado y proyeccion de

la misma con la planificacidén familiar, y al mejor estatus que esto conlleva.

Ademas de esto debemos tener en cuenta la modificacion del entorno, ya que
dependiendo de los recursos que tenga la familia, ya sean econémicos como
bienes fisicos, se van a ver diferentes conductas entre los miembros, en algunos
se evidencia mayor comunicacibn como en otros menor comunicacioén, ademas

de otros aspectos que se evaltan en la dinamica familiar.

Es por esto que para entenderla mejor se plantea realizar una intervencion
familiar, la cual va a permitirnos recibir informacion, producir conocimiento sobre
determinados temas de salud y promover la reflexion en las familias intervenidas?,
por tanto la evaluacion de la dinamica familiar va a contribuir a identificar
problemas de salud familiar, de igual forma la identificacion de las condiciones

materiales de vida.



Castafieda, en su tesis de 1994, buscO establecer una conexion entre las
condiciones materiales de vida y las condiciones psicosociales, ya que ambos
representan la calidad de vida familiar, y encontr6 que a mayor nivel de
condiciones materiales de vida hay mayor grado de comunicacién familiar,
ademas que sumando todos los resultados, a mayor nivel de vida material, el nivel

de condiciones psicosociales es mejor.?

Sin embargo este es el Unico estudio encontrado que estudie esta relacion, por lo
gue se decide investigar mas a fondo esta relacidon, para posteriormente realizar
un diagnéstico de salud familiar, y poder planificar las acciones a tomar, tanto en

esa familia como en la comunidad en la que vive.

1.2 Formulacion del problema
¢,Cual es la influencia de las condiciones materiales de vida en la dinamica

familiar en las familias de la jurisdiccion del puesto de salud Previ 20177

1.3 Objetivos

1.3.10bjetivo general
Conocer la influencia de las condiciones materiales de vida en la dinamica familiar

en las familias de la jurisdiccion del puesto de salud Previ 2017.

1.3.2 Objetivos especificos
e Analizar las condiciones materiales de vida en las familias de la jurisdiccion

del puesto de salud Previ 2017.



e Analizar la dinamica familiar en las familias de la jurisdiccion del puesto de
salud Previ 2017.
e Valorar la influencia de las condiciones materiales de vida en la dinamica

familiar en las familias de la jurisdiccion del puesto de salud Previ 2017.

1.4 Justificacién

1.4.1 Importancia
Es necesaria la investigacion de la asociacion entre dindmica familiar y condiciones
materiales de vida para poder establecer mejor el enfoque de atencion a las
familias y también debido a que esta asociacion no ha sido muy estudiada. Es de
alta importancia debido a que en el Pert no ha sido muy analizada la familia y

como se relacionan sus miembros.

1.4.2 Viabilidad
Se dispone de recursos econdémicos y materiales suficientes para ejecutar la
investigacion, ademas de la aprobacion de la médico jefe del puesto de salud Previ
para poder realizarla y de la colaboracién de la poblacion.

Sin embargo no se cuenta con recursos humanos suficientes para la ejecucion.

1.4.1 Limitaciones

Debido a que no existen muchos trabajos de investigacion con respecto al presente
tema, especialmente en nuestro pais, es que se ha decidido investigar sobre este
mismo; sin embargo esto también ha dificultado la elaboracion del proyecto de

tesis, debido a que no se encuentra suficiente bibliografia. La muestra se calculara



mediante formula de acuerdo a la poblacién de la jurisdiccion. Se aplicara el test de
FF-sil para determinar la dinamica familiar y el bloque de Condiciones materiales
de vida y entornos de la Ficha Familiar para determinar adecuada o inadecuadas

condiciones materiales de vida.



CAPITULO IIl: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes
En 1994, Castafieda usando un disefio prospectivo, transversal y observacional,
aplicé una encuesta a 222 familias, buscando establecer una relacién entre
condiciones materiales y condiciones psicosociales, ya que ambos representan
calidad de vida familiar; en el estudio se encontr6 que a mayor grado de
condiciones adecuadas de vivienda hay mayor grado de comunicacién familiar
(56%), ademas sumando todos los resultados, a nivel de vida material mas alto, el

nivel de condiciones psicosociales es mejor.?

En 2011, Molina y Montepeque usando un disefio descriptivo de corte transversal
con 120 familias participantes, encontraron que el 43.7% de su poblacion eran
familias disfuncionales en diversos grados y que el 79% consideraba que las
condiciones de su vivienda eran buenas concluyendo que dos tercios de las

familias estudiadas estan en riesgo de disfuncionalidad.®

En 2012, Pacheco usando un disefio descriptivo de corte transversal,
entrevistando a 132 familias, determind que las areas de funcién familiar que se
encuentran afectadas mas frecuentemente son Permeabilidad, Cohesion y

Roles.?

En 2012, Gallego usando un disefio cualitativo, determiné luego de una revision
de bibliografia basado en familia y dinamica familiar, que es en la familia en donde

se adquieren e interiorizan normas, reglas y limites, de igual forma los roles, los



cuales son esenciales porque ejercen una funcion de ordenadores vy

estabilizadores de la dinamica familiar.®

En 2010, el INEI en su investigacion sobre los hogares, encontroé que en las zonas
urbanas el tipo de posesion de domicilio .3.3con mayor frecuencia es la propia sin
adeudo (63%), del cual, el material que predomina de las paredes externas
esladrillo o cemento (62%) seguido de adobe o material de tapia (23,2%); el
material predominante del piso es cemento (49,2%) seguido de tierra (28,6%) y
parquet o loseta (19,2%); el acceso a servicios de agua mediante red publica es
78,5%; el acceso a servicios higiénicos es 72,6%; los hogares que disponen de
artefactos y equipos es en primer lugar dos en un 22,5%, le sigue 1 en un 19,3% y
luego 5y mas en un 18,2%; y por ultimo los hogares que disponen de servicios de
informacion y comunicacion son 40,8% con teléfono celular, 27,5% con teléfono

fijo, 15,4% con conexioén a TV por cable y 6,8% con conexion a internet.®

En 2013; Membrillo en su analisis de la Salud Familiar, indic6 que para poder
evaluar la salud familiar se tenia que abarcar: La salud familiar de cada uno de los
miembros, las condiciones materiales de vida y el funcionamiento familiar, los
cuales interactuados entre si nos dan como resultado un estado de Salud
Familiar, y recomienda que la mejor forma de evaluar estos items es la entrevista

de salud familiar.”

En 2007, Castellano y col usando un disefio descriptivo transversal, realizd6 una
encuesta sobre percepcion de funcionamiento familiar con el instrumento FF sil a

un total de 306 familias, de las cuales 72.9% fueron funcionales, y de las



dimensiones estudiadas en esta encuesta, 25 presentaron funcionalidad en
Permeabilidad, 16 en Adaptabilidad y 6 en Roles, el resto es moderadamente

funcional, y una sola familia presenté disfuncion.®

En 2016, el APEIM hizo un analisis del perfil de hogares, y en cuanto al perfil
hogares segun el nivel socioecondmico, el tipo de domicilio que predominé es el
de casa independiente 85,7%, el material que predomina en las paredes externas
es ladrillo o cemento es de 54,5%, el material predominantes en los pisos es
cemento en un 44,3%, el material predominante de los techos es concreto armado
en un 41,8%, la vivienda es propia totalmente pagada en un 68,7%, el abasto de
agua es red publica dentro de la vivienda en un 80,4%, el servicio higiénico es red
publica de desaglie dentro de la vivienda en un 66,1%, el alumbrado es

electricidad en un 94%, cuenta con celular un 87,5%.°

En 2014, la encuesta realizada por el INEI, el ENDES resalté que para dividir a la
poblacién en quintiles de bienestar o riqueza se tomaban ciertas caracteristicas
de las viviendas: disponibilidad de bienes en el hogar, disponibilidad de automdvil,
bicicleta o0 motocicleta, fuente de abastecimiento de agua, fuente de agua para
beber, servicio sanitario, material de piso, material de paredes, material de techo,
combustible para cocinar y nimero de personas por cuarto.® Teniendo en cuenta
esto, identificé que en Lima metropolitana el 39,8% de los hogares pertenecen al
quintil superior, 30,6% al cuarto quintil, 20,4% al quintil intermedio, 8,9% al

segundo quintil y 0,4% al quintil inferior.1©



En 2015, Pérez y Rodriguez en su documento de discusion sobre como medir la
pobreza en el Perq, se identifica dos enfoques principales de pobreza: Enfoque
de pobreza multidimensional, en la cual se evalia la Educaciéon, salud y las
condiciones de la vivienda; y el Enfoque de necesidades basicas insatisfechas, en
el cual se evalua la calidad de vivienda, hacinamiento, tipo de eliminacion de
excretas, asistencia de nifios en edad escolar al colegio y probabilidad de
insuficiencia de ingresos al hogar, sin embargo este enfoque permite la
focalizacion de la pobreza, no es considerada la mejor, pero es la técnica

estandar en nuestro pais.1?

En 2017, Guerrero usando un disefio correlacional, con una poblaciéon de 30
nifios, se aplicé el instrumento FF sil a los padres de familia, identificando que el

60% era funcional, 36,7% moderadamente funcional y 3,3% disfuncional.?

En 2015, Martin y col en una investigacién descriptiva transversal, con una
poblacién de 45 familias de estudiantes de Medicina, se realiz6 test de percepcion
del funcionamiento familiar para el diagnéstico de salud familiar a través de la
dindmica relacional, y se identificé que el 88,9% de las familias eran funcionales y

11,1% moderadamente funcional, no encontrandose disfuncion familiar.13

En 2011, Méndez y col en su investigacion de tipo descriptivo transversal, con una
poblacion de 40 familias nucleares de nifios con éxito escolar, se realizo la prueba
de percepcion de funcionamiento familiar, encontrandose que el 77,5% de las
familias eran funcionales, a expensas de la cohesion (77,5%), comunicacion

(72,5%), armonia (67,5%) y afectividad (65%), mientras que los procesos de
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permeabilidad (27,5%) y roles (32,5%) fueron los procesos de menor

contribucién.4

En 2014, Macavilca en su estudio de tipo cuantitativo descriptivo transversal, con
una poblacion de 96 adolescentes, aplico los test FACES Il encontrando que el
44% proviene de familias funcionales y 56% de familias disfuncionales. Segun
dimensiones, en adaptabilidad el 63% refiere tener una familia disfuncional y 37%
funcional, y segun cohesion el 56% refiere tener una familia disfuncional y 44%

funcional.1®

En 2013, Torrel y Delgado en su estudio de tipo observacional transversal
correlacional, con una muestra de 88 adolescentes entre 15 y 18 afios, se les
aplicé el test FF sil para percepcion de funcionamiento familiar, encontrandose
gue el 53% de las familias son disfuncionales, el 12% severamente disfuncional,

el 23% moderadamente funcional y 0% funcional.®

En 2013, Cuba y col en su estudio de tipo transversal descriptivo, con una
muestra de 120 familias, determin6 mediante encuesta con APGAR familiar y
FACES lll, que el 37% percibe disfuncion familiar leve, 28 % buena funcion

familiar, 19% disfuncién familiar moderada y 23% disfuncién familiar severa.’

En 2014, Cardenas y Retamal en su estudio de tipo cualitativo, abordaron la
influencia del hacinamiento sobre la dinamica familiar, encontrando que los
conflictos familiares eran causados principalmente por problemas econdémicos, y a

pesar de que la mayoria de los integrantes de la familia trabajaban, los ingresos

11



no alcanzaban para tener un adecuado estilo de vida como aspiraban,
adicionalmente la invasion de espacios ocasionaba conflictos, no sélo dentro del
hogar sino también en el exterior, debido a gritos, masica con volumen elevado y

discusiones, los cuales afectaban la estructura social de la comunidad.1®

En 2014, Saldivar en su estudio de tipo cuantitativo encontré que la distribucion
de la funcionalidad familiar en contraste con los niveles socioecondmicos de las
diferentes familias, se observa que hay “una mayor frecuencia en el nivel medio

bajo en un 52.39% y familias moderadamente funcionales en un 34.24%".2°

En 2013, Castro y col en su estudio determinaron que en una poblacién urbana de
Arequipa el 8.4% tiene nivel socioecondmico alto, y el 40.2% nivel bajo,
adicionalmente identifican que deberian medir estos niveles en estilos de vida
mas que en solo ingreso econdémico, ya que en muchas ocasiones este ingreso

puede provenir de forma informal.??

2.2 Bases tedricas

Definicidon de Familia

Existen multiples definiciones para la familia, con el tiempo esta ha ido

evolucionando, no solo el grupo familiar, sino la perspectiva cientifica, por lo que

cada una tiene diferentes niveles de aplicacion.'®
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Sin embargo una de las mas usadas es: “un grupo de personas que comparten
vinculos de convivencia, consanguinidad, parentesco y afecto, y que esta

condicionado por los valores socioculturales en los cuales se desarrolla”.?

Debemos recordar que la familia es parte de la estructura de la sociedad, la cual
esta condicionada por la economia y el periodo histérico-social y cultural en el

cual se desarrolla! por lo cual siempre se encuentra en constante cambio.

La familia es un subsistema abierto, se encuentra conectada directamente con la
sociedad y con otros subsistemas que pertenecen a la misma, al menos dos
personas deben integrarla, y ellas pueden convivir en un domicilio o en una parte

de él, y comparten o no sus recursos o servicios.!

Definicién de Evaluacion de la Salud Familiar!

“La evaluacion de la salud de las familias es un proceso constante y dinamico el
cual se caracteriza por diferentes momentos, incluyendola recoleccion de
informacion, analisis e identificacion de problemas de las familias para asi poder
realizar acciones de promocion, prevencion y recuperacion de la salud en ellos,
esto debe desarrollarse a través de los procesos de dispensarizacion y analisis

de la situacion de salud”.t

Definicién de la Salud Familiar!

“Es el resultado de la interrelacion dinamica del funcionamiento de la familia, sus

condiciones materiales de vida y la salud de sus integrantes”.*
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La salud familiar se encuentra en constante dinamismo,esta se encuentra
influida por las diferentes condiciones de vida, ya sean materiales como también
por los cambios de desarrollo y problemas de salud que puedan tener alguno de
sus integrantes.! No todas las familias son iguales, por‘lo que se propone es
realizar un diagnostico dinamico de la salud de la familia que incluya indicadores
de funcionamiento familiar, condiciones de vida de la familia y la salud de los

que la integran™.

Evaluacién de la Salud Familiar?!

Con la meta de evaluar la salud familiar en las familias, se debe hacer una
caracterizacion de ella, como se compone y determinar el momento de
desarrollo los cuales van a permitir encontrar a la familia en algunas condiciones

en las cuales van a actuar las variables que seran investigadas.!

Caracterizacion de la familia
Dentro de la cual debe evaluarse la estructura y la etapa de desarrollo.! Este

punto no sera desarrollado ni tocado en la investigacion.

Evaluacion de la Salud Familiart

La salud familiar se puede evaluar revisando:

- El funcionamiento de la familia

- Las condiciones materiales de vida

- La salud de los integrantes de la familia

14



Evaluaciéon de la salud familiar atendiendo al funcionamiento de la familia

Se puede evaluar viendo si se cumplen las funciones familiares y la dinamica
interna de la familia, ya sea de forma de separada o en conjunto. Para esto se
debe considerar el resultado de FF-SIL o prueba de percepcion del
funcionamiento familiar, ademas de la evaluacion que realizara el equipo de
salud in situ para determinar si se estan cumpliendo las funciones basicas

familiares.

Evaluacion del funcionamiento familiar segun cumplimiento de las

funciones bésicas de la familia (Anexo N°02)

Funcion econdmica:
- Si cumple si es que la familia cubre las necesidades basicas, por ejemplo las
de alimentacion, higiene, calzado,cuidado personal, vestuario y medicamentos.

—>De no ser asi, no estaria cumpliendo con esta funcion.

Funcion educativa:

- Si cumple sies que los integrantes de la familia tienen comportamientos
aceptados socialmente.!

—>De no ser asi, no estaria cumpliendo con esta funcion. Por ejemplo: “conducta

delictiva, antisocial o transgresion de normas de convivencia social“.!

15



Funcion afectiva:

- Si cumple si es que los integrantes de la familia al momento de la entrevista
manifiestan o0 se evidencia signos que den a entender satisfaccion afectiva por
pertenecer a su familia.t

—>De no ser asi 0 que los integrantes expresen signos de carencia afectiva o

abandono,no estarian cumpliendo con esta funciéon.!

Es cierto que la funcion reproductiva de la familia es una de las funciones de la
familia las cuales son basicas, sin embargo no se estan incluyendo en el analisis
del funcionamiento familiar ya que se evalla también dentro de las tareas de la

familia en su camino por los ciclos vitales.!

Evaluacion del funcionamiento familiar segun la dinamica de las relaciones

internas

“La evaluacion del funcionamiento familiar segun la dinAmica de las relaciones
internas de la familia puede medirse a través de la aplicacién de la prueba FF-

SIL”.t

Este instrumento fue disefiado de forma que sea entendible por cualquier
persona de cualquier nivel escolar, economico y que pueda ser aplicado por
cualquier personal de cualquier nivel de atencion, “evalua el funcionamiento
familiar a partir de la percepcion de uno de los miembros y su aplicacién se
realizara al miembro de la familia que, a criterio del equipo de salud, tenga

capacidad para responderla, en condiciones de privacidad adecuadas”.!

16



El FF SIL evalla en las familias en diversas categorias, las cuales se distribuyen

de acuerdo a los siguientes items:

Cohesion: 1y 8

e Armonia: 2y 13

e Comunicacion: 5y 11
e Adaptabilidad: 6y 10
e Afectividad: 4y 14

e Roles:3y9

e Permeabilidad: 7y 12

Esta escala tiene diversos valores, y se han considerado los que se observan en el
cuadro:

Valores de la escala
Casi siempre
Muchas veces
A veces
Pocas veces
Casi nunca

PN WA O

El puntaje final de la evaluacion de obtiene sumando los puntos por items, lo que

nos permitira llegar finalmente al diagnostico de funcionamiento familiar.

Diagnostico del funcionamiento familiar segun FF-SIL

Funcional 70 — 57 puntos
Moderadamente funcional 56 — 43 puntos
Disfuncional 42 — 28 puntos
Severamente disfuncional 27 — 14 puntos

17



Prueba de percepcion del funcionamiento familiar (FF-SIL) (Anexo N° 03)

Evaluacion del funcionamiento familiar segun la integracion de las

anteriores

Se evaluara el funcionamiento de la familia de acuerdo a:

- Criterio del equipo de salud para evaluar si la familia cumple las funciones
béasicas.

- El resultado del test de funcionamiento familiar (FF-SIL)

De acuerdo a esta evaluacion el resultado del diagndéstico podria ser:

- Familia funcional: que es cuando cumplen sus funciones y el FF SIL obtiene
puntuacion dentro del rango de funcional.

- Familia con riesgo de disfuncionalidad: de igual forma cumplen sus
funciones, sin embargo obtiene puntuacion fuera del rango de funcional.

- Familia disfuncional: sucede cuando no cumplen con alguna funcién basica y

la puntuacién que obtiene corresponde a disfuncional, en ambos niveles.

Para fines simples de la investigacion, se ha delimitado que el resultado sea sélo

de: Familia Funcional y Familia Disfuncional.

Evaluaciéon de la salud familiar atendiendo a sus condiciones materiales de

vida

Para determinar si las condiciones son adecuadas o inadecuadas, se evaluaran

los siguientes items:

18



- “Satisfaccion de la familia con los ingresos”.?

- “Condiciones estructurales de la vivienda: Buena (sélida, buen
mantenimiento), regular (requiere reparacién), mala (vivienda insegura)”.!

- “Equipamiento domeéstico basico: Poseen al menos refrigerador, TV o radio y
plancha; no tienen estos equipos basicos; tienen mas de estos tres equipos
basicos”.

- “Hacinamiento: Hacinados, no hacinados”.t

2.3 Definicion de términos basicos
Condiciones materiales de vida: son condiciones de vida que requieren de
recursos materiales, sean publicos o privados, se encuentran relacionados con

el bienestar de la familia, sea s6lo para sus integrantes como para el todo.

19



CAPITULO lIl: HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1. Formulacién de la hipotesis

Si las condiciones materiales de vida son inadecuadas, entonces existiria un grado

de disfuncion en la evaluacion de la dinamica familiar en la jurisdiccion del puesto

de salud Previ 2017.

Hipotesis nula: Si las condiciones materiales son inadecuadas, no existiria un grado

de disfuncion en la evaluacion de la dinamica familiar en la jurisdiccion del puesto

de salud Previ 2017.

3.2. Variables y su operacionalizacion

Variable

Definicién

Tipo por su
naturaleza

Indicador

Escala de
Medicion

Categorias

Escala de
las
categorias

Medio de
verificaciéon

Condicion
es
materiales
de vida

Condiciones
generales de|
vida
cotidiana

Cuantitativa

Evaluacion
condiciones
materiales
de vida

Razén

Adecuado
Inadecuado

Adecuado:
Satisfaccion
con ingresos,
buena o
regular
estructura de
la vivienda,
mas de 3
equipos
bésicos y no
hacinados
Resto:
Inadecuado

Ficha familiar|

Dinamica
familiar

Percepcion
de
cumplimientd
de funciones
béasicas y
dinamica de
relaciones

internas

Cuantitativa

Encuesta

Razén

Funcional
Disfuncional

70 a43
42 a 14

Cuestionario
FF-SIL

20



CAPITULO IV: METODOLOGIA

4.1. Disefio metodoldgico

Segun el enfoque: Cuantitativo

Segun la intervencion del investigador: Observacional
Segun el alcance: Transversal

Segun la planificacion: Prospectivo.

4.2. Disefio muestral

a. Poblacion universo: En la jurisdiccion se tienen a cargo 4 sectores: Jorge
Chavez (3 etapas), Previ, El Olivar y EI Céndor, habiéndose distribuido en
lotes dentro de manzanas, siendo en total en:

- Jorge Chavez 12 Etapa:464 lotes

- Jorge Chavez 22 Etapa: 416 lotes

- Jorge Chavez 32 Etapa: 85 lotes

- Previ: 1007 lotes

- El Olivar: 717 lotes

- El Condor: 545 lotes
No se tiene poblacion total, debido a que no se ha realizado censo
ultimamente.

b. Poblacion de estudio: poblacion dentro de la jurisdiccion del puesto de
salud Previ.

c. Tamarfo de poblacion de estudio: 3234 familias.

d. Muestreo o0 seleccion de la muestra: muestreo aleatorio por
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conglomerados, siendo en total 230 familias las seleccionadas para
evaluacion.

e. Criterios de seleccion
Criterios de Inclusidon: Familias que se encuentren dentro de la jurisdiccion
del Puesto de Salud Previ.

Criterios de Exclusion: Familias que no deseen participar en el estudio.

4.3. Procedimientos de recoleccion de datos
Instrumento
Se utilizard la encuesta FF-SIL! para la evaluaciéon de la funcionalidad
familiar y el bloque de evaluacién de entornos de la ficha familiar, la cual se
aplicara al jefe del hogar, para la evaluacion de las condiciones materiales

de vida.

4.4. Procesamiento y analisis de datos

Se verificara que todos los items de la encuesta se encuentren debidamente
marcados, posteriormente se analizaran los datos mediante chi cuadrado, y en
asociacion mediante odds ratio. Se utilizara el programa SPSS para el analisis de

los datos.

4.5. Aspectos éticos

En el presente trabajo se valorara el principio de la no maleficencia a los usuarios,
por lo que se les pedira firmar un consentimiento informado, con el cual se
aprobard el ingreso al estudio y su participacion voluntaria en el mismo, el cual esta

dentro de los anexos.
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ANEXO N° 01: MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo de la|Pregunta de | Objetivos de lainvestigacion Hipotesis Tipo y | Poblacion Instrumento
investigacion | investigacion disefio de | de estudio y | de
estudio procesamie |recoleccion
nto de datos

Influencia de | ¢Cuél esla Objetivo general Silas Cuantitativo, | Poblacion Test FF SIL
las influencia de Conocer la influencia de las condiciones | condiciones observacion | dentrodela |y Ficha de
condiciones las materiales de vida en la dindmica materiales de | al, jurisdiccion evaluacion
materiales de | condiciones familiar en las familias de la jurisdiccion | vida son transversal, | del puesto de | de
vida en la materiales de | del puesto de salud Previ 2017. inadecuadas, prospectivo | salud Previ: caracteristic
dinamica vida en la Objetivos especificos entonces 3234 as dela
familiar — dinamica Analizar las condiciones materiales de existiria un familias. familia y la
jurisdiccion familiar en las | vida en las familias de la jurisdiccién del | grado de Se usara el vivienda
del puesto de | familias dela | puesto de salud Previ 2017. disfuncion en programa
salud Previ jurisdicciéon del | Analizar la dinamica familiar en las | la evaluacion SPSS para
2017 puesto de familias de la jurisdiccion del puesto de | de la dinamica procesar los

salud Previ salud Previ 2017. familiar en la datos.

20177 Valorar la influencia de las condiciones | jurisdiccién del

materiales de vida en la dinamica
familiar en las familias de la jurisdiccion

del puesto de salud Previ 2017

puesto de
salud Previ
2017
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ANEXO N°02: FICHA DE EVALUACION CARACTERISTICAS DE LA FAMILIA Y LA VIVIENDA

Vil. CARACTERISITICAS DE LA FAMILIA'Y LA VIVIENDA

INGRESO FAMILIAR MATERIAL Marcar MATERIAL DE LAS Marcar MATERIAL DE Marca | ELIMINACION | Marcar DISPOSICION Marcar | SERVICIOS EN Marcar
DEL PISO con X PAREDES con X TECHO conX | DE EXCRETAS | conX DE BASURA con X EL DOMICILIO con X
Madera Madera, estera Calamina Aire libre Carro recolector Teléfono
(meiﬁ 'a ) Parquet Adobe o tapia Madera, tejas Acequia, canal A campo abierto Internet
Losetas Cemento/ladrillo Noble Red publica (*) Al rio Cable
AGUA DE Marcar | Cemento/ladrillo Quincha (cafia con barro), Etemit o Fibra de Lefrina Se entierra, quema Electricidad
CONSUMO conX | Tierra piedra con barro cemento ’
Agua con Otros Otros Paja, hojas Pozo séptico En un pozo Agua, desaglie
KZ?:;?nnto 0 COMBUSTIBLE | Marcar | CONSERVACION DE | Marcar \cl;l?/?:N(;iSct:Zrzsl:::Ablsasr:;ucwRA Oglos e Otros Otros T
; " PARA COCINAR con X ALIMENTOS con X ' VIil. RIESGO DEL ENTORNO
tratamiento (*) EN RIESGO con X
ABASTECIMIENTO | Marcar | Lefi@ A temperatura ambiente DESCRIBIR: mosquitos Depositos de agua no tapada
DE AGUA conX | Carbon Refrigeradora CR,EESEB‘XIA DE VECTORES ENLA NO Lluvias, inundaciones
Red publica Bosta En recipiente sin tapa Basural junto a la vivienda.
dentro de la Gas, electricidad En recipiente con tapa TENENCIA DE ANIMALES Humos o vapores de productos
Vivienda N e ek X | Marcar | DISPONIBILIDADDE | Marcar TIPO DE ANIMAL Marcar con X VACUNAS rineria e e e
Red piblica HABITACION | conX | TRANSPORTEPROPIO | conX Dermumbes, huayeos
fuera de la De1a3l Automovil Mascota: perro, gato Sl NO Inservibles junto a la vivienda
vivienda (*) miembros Bicicleta De importancia econdmica: cabras, carneros, sl No | Pandilaje, delincuencia
Pozo, Cisterna De 4 miembros Motocicleta cerdos, vaca, aves de corral Sin alumbradopublico, pistas no
Rio, Acequia amas Otro Convive con los animales dentro de la vivienda Sl NO asfaltadas.
Familia cuenta con Mochila de Emergencia Sl Su vivienda ¢,cuenta con espacios destinados al almacenamiento, conservacion, manipulacion y consumo de alimentos? NO Vectores  (mosquitos, zancudo
Familiacuenta con Botiquin de Emergencia | SI Su cocina ¢ .cuenta con sistema de eliminacion del humo de cocina o ventilacion? NO roedores, etc).
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ANEXO N°03: “CUESTIONARIO FF SIL™?

Casi

nunca

Pocas

Veces

Veces

Muchas

Veces

Casi

siempre

Se toman decisiones para cosas

importantes de la familia

En mi casa predomina la armonia

En mi casa cada uno cumple con sus
responsabilidades

Las manifestaciones de carifio
forman parte de nuestra vida
cotidiana

Nos expresamos sin insinuaciones,

de forma clara y directa

Podemos aceptar los defectos de los

demés y sobrellevarlos

Tomamos en consideracion las
experiencias de otras familias ante
situaciones dificiles

Cuando alguno de la familia tiene un

problema, los demas lo ayudan

Se distribuyen las tareas de forma

que nadie esta sobrecargado

Las costumbres familiares pueden
modificarse antes determinadas

situaciones

Podemos conversar diversos temas

sin temor

Ante una situacion familiar dificil,
somos capaces de buscar ayuda en
otras personas

Los intereses y necesidades de cada
cual son respetados por el nacleo

familiar

Nos demostramos el carifio que nos

tenemos
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ANEXO N° 04: CONSENTIMIENTO INFORMADO

La finalidad de este consentimiento es informar a los participantes de la
presente investigacion sobre el estudio a realizarse y sobre el rol de los mismos
en la investigacion.

La presente investigacion es conducida por Alicia del Socorro Morales
Covarrubias, de la Universidad San Martin de Porres. La finalidad de la presente
investigacion es identificar la relacion entre las condiciones materiales de vida en
la familia y la funcionalidad que existe en ella.

Si accediese a participar en la investigacién, se le realizaran algunas
preguntas para la evaluacion de las condiciones en las que vive y el llenado de un
cuestionario para marcar, lo cual tomara aproximadamente 15 a 20 minutos de su
tiempo.

Su patrticipacion es enteramente voluntaria, y la informacién recolectada es
completamente confidencial, la cual no sera usada para ningun otro propadsito
fuera de la investigacion, adicionalmente sus respuestas seran codificadas en los
formatos usados, por lo que su identificacibn es anénima. Si existiese alguna
duda hacerlo saber, y de igual forma si desea no participar en la investigacion,
hacerlo saber.

Desde ya le agradecemos su participacion.

Acepto participar voluntariamente en esta investigacion, conducida por
Alicia Morales C. He sido informado (a) de que la meta de este estudio es

Me han indicado también que tendré que responder cuestionarios y
preguntas en una entrevista, lo cual tomard aproximadamente
minutos.

Reconozco que la informacidbn que yo provea en el curso de esta
investigacién es estrictamente confidencial y no sera usada para ningln otro
propésito fuera de los de este estudio sin mi consentimiento.

Nombre del Participante Firma del Participante Fecha
(en letras de imprenta)
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