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RESUMEN 

 

 

 

 

Siendo la población infantil el grupo de mayor 

vulnerabilidad a los problemas de salud, principalmente en 

la región Ucayali; durante los meses de Julio-Agosto de 

1994, se efectúo un estudio en 456 niños de 6 a 10 años de 

la E.E. N° 64016 de Pucallpa, para conocer los problemas de 

salud más frecuentes y su influencia en el crecimiento y 

desarrollo, para lo cual se planteó la siguiente Hipótesis: 

“Un porcentaje considerable de niños de 6 a 10 años de la 

E.E.N°64016 de Pucallpa, presentan problemas de salud que 

influye en su crecimiento y desarrollo”. 

 

Los objetivos fueron: 

 Determinar el estado nutricional de los niños de 6 

a 10 años de la E.E. N°64106 en base a los 

indicadores edad, sexo, peso y talla. 

 Conocer la magnitud del problema bucodental de la 

población en estudio. 

 Identificar algunos problemas de visión. 

 Identificar algunos problemas de audición.  

 

El método utilizado fue el descriptivo, exploratorio, 

analítico de tipo diagnóstico; la muestra estuvo 



constituida por 456 niños de 6 a 10 años que viven en el 

barrio El Arenal, Fray Martín, Dos de Mayo, La Hoyada y 

zonas aledañas ubicadas al Nor-Oeste de la ciudad de 

Pucallpa.  

 

El estado nutricional se evaluó utilizando los 

valores del porcentil 50° de la tabla referencial de NCHS 

para niños de 02 a 18 años, empleándose el sistema de 

clasificación  de Waterlow y Col., en base a medidas 

antropométricas y porcentajes de adecuación. 

 

La evaluación bucodental se hizo a través de la 

inspección clasificándose en: Enfermedad periodontal, 

caries y maloclusión. 

 

La agudeza visual se evaluó con un optotipo de Snelln 

a 6 metros de distancia, con luz natural, examinándose cada 

ojo por separado, y los resultados se agruparon utilizando 

los criterios de Tibbenhan y Colaboradores. 

 

La agudeza auditiva se evaluó a trvés del tic-tac de 

un reloj colocado a 30 centímetros del odio del niño y se 

complementó con la prueba auditiva de la conversación. 

 

Los resultados fueron los siguientes: 

Entre los  problemas  de salud más frecuente encontrados en  

 



niños de 6 a 10 años de la E.E. N° 64016 tenemos: 

 Del 100%(456) de niños, el 93.6% sufren de caries 

dental, el 47.2% presentan distrofias nutricionales, el 

46% tienen disminución de la agudeza visual, y el 12.5% 

sufren disminución de la agudeza auditiva. 

 

 Entre los efectos relacionados con el estado 

nutricional se observa que el 56.8% están aparentemente 

normal, en el 16.5% hay disminución de la atención, el 

16% presentó algún tipo de enfermedad; en el 5.7% hay 

disminución de la actividad física, y, el 5% son poco 

sociables. 

 

 

 Los efectos del comportamiento ocular debido a agudeza 

visual disminuida,  refleja normalidad en el 82.5%; 

dificultad  para leer en el 5.9% para ver el pizarrón 

4.2%, para escribir 3.7% y esfuerzo visual en el 3.7%. 

 

 

 Entre los problemas producidos por defectos auditivos 

tenemos que, el 60.1%  no presenta ningún problema, el 

25% manifiesta escozor y dolor; el 5.9 % drenaje 

seroso-purulento, el 3.5% manifiesta dolor, el 3.1% 

presenta zumbidos y el 2.4% tos persistente con 

sensación de plenitud. 



 

Finalmente se considera importante tener en cuenta los 

resultados obtenidos, para aplicar medidas preventivo-

promocionales, a fin de disminuir los índices de morbilidad 

por estas causas en la población escolar. 

 


