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RESUMEN

Existe complejidad al definir las necesidades humanas para lograr satisfaccion y la
dependencia de las caracteristicas de los diferentes individuos, las mismas que van
variando de acuerdo a la historia y cultura. Es de suma importancia tener visiones claras,
precisas y concretas que contengan definiciones acerca de los estilos de vida de cada ser
humano del cual depende mucho su estado de animo y salud. En la presente investigacion
dentro del marco tedrico se analizé sobre las relaciones que hay entre la salud, la calidad
de vida, la seguridad alimenticia 'y el bienestar humano de los habitantes de la parroquia
Mariscal Sucre, los factores que en ellos estan inmersos; los cuales conllevan al analisis
de los diferentes puntos relevantes dentro de esta investigacion, mismos que se enfatizan
en la salud y alimentacion. Se realiz6 una investigacion descriptiva utilizando un
instrumento que fue la elaboracién de encuesta, la misma que ha permitido analizar todas
las variables que estan inmersas en la investigacion.

Se utiliz6 el programa de Microsoft Excel para la tabular las respectivas respuestas a las
preguntas realizadas en la encuesta dentro de la parroquia, las graficas fueron analizadas
de acuerdo a las respuestas de la poblacién.

Uno de los factores que ayudan a mejorar la calidad de vida es la salud ya que si se
alimenta bien el ser humano y no se enferma con facilidad tendra mas energia para poder
trabajar, estudiar con &nimo y vigor para poder desempefiarse en las diferentes
actividades cotidianas que desarrolla en su diario vivir.

La poblacion Mariscalefia desconoce los nutrientes que poseen los diferentes alimentos y
cuan importante es poder alimentarse con las proteinas, carbohidratos y vitaminas
adecuadas, en la zona rural aun existe el trueque; en relacion a las enfermedades existe la

automedicacion para poder curarse produciendo asi enfermedades mal curadas.

PALABRAS CLAVES
Salud, Calidad de Vida, Seguridad Alimenticia.



ABSTRACT

There is complexity in defining human needs to achieve satisfaction and dependence on
the characteristics of different individuals, which vary according to the history and
culture. It is very important to have clear, precise and concrete visions that contain
definitions about the lifestyles of each human being on whose state of mind and health
depends. In the present research within the theoretical framework we analyzed the
relationships between health, quality of life, food security and human well-being of the
habitants of the Mariscal Sucre parish, the factors that are immersed in them; which lead
to the analysis of the different relevant points within this research, which are emphasized
in health and nutrition. A descriptive research was carried out using an instrument that
was the elaboration of a survey, which has allowed to analyze all the variables that are
immersed in the research.

We used the Microsoft Excel program to tabulate the respective responses to the survey
questions within the parish, the charts were analyzed according to the population
responses.

One of the factors that help improve the quality of life is health because if you eat well
and not easily sick you will have more energy to work, study with courage and vigor to
be able to perform in the different daily activities, which develops in his daily life.

The Mariscalefia population is unknowing of the nutrients that different foods have and
how important it is to be able to feed themselves with proteins, carbohydrates and
vitamins, there is still barter in the rural area; In relation to the diseases exists the self-

medication to be able to cure itself thus producing ill-healed diseases.

KEYWORDS
Health, Quality of Life, Food Safety



INTRODUCCION

El presente ensayo es una investigacion que tiene como objetivo analizar la salud y su
relacion con la calidad de vida en donde el ser humano juega un papel muy importante en
la parte individual y social que necesita algunos factores para su subsistencia que define
los componentes prioritarios de los mismos que logran un cambio politico, econdmico y
técnico donde la salud es unos de los puntos mas primordiales que influyen con los
factores social del individuo y sobre la comunidad al mismo tiempo al sector publico
como privado ademas contribuye a un alto indice en las metas propuestas para las
sociedades e instituciones del gobierno. La interrelacion que existe entre el desarrollo
econdémico salud es muy complejo ya que segun las variables se afectarian mutuamente.
Ademas cabe recalcar que las condiciones de salud en los paises industrializados son de
mejor calidad que en los paises en vias de desarrollo.

Al hablar sobre la calidad de vida nos referimos a todos las condiciones en la que el ser
humano vive y disfruta sus componentes primordiales van enfocados hacia la motivacion
esta sea material o cultural de individuos o sociedades.

La mejora de los servicios identificando sobre todo los riesgos que se implican en la
atencion de los servicios hacia la poblacion por lo consiguiente se debe persuadir y
motivar a los habitantes para que opten por acciones saludables que les ayudan para la
buena alimentacion entre familias, se deben organizar junto con todos los habitantes para
que se genere los cambios respectivos y nuevos estilos de vida.

Asimismo el sistema de salud se ve reflejado por las instituciones, organizaciones y sobre
todo conlleva a los recursos de la mejora de la salud en la mayoria de ocasiones estos
mismos sistemas estan dispuestos a llevarse a cabo en el sector publico ya que se requiere
de dicha tradicién e informacidn que se genera con los recursos de financiamiento que
brinda el gobierno.

Debido a lo que la calidad de vida es una medida que se logra alcanzar un equilibrio
favorable sobre los beneficios de los habitantes y su gama de alimentacién lleva a los
siguientes componentes tales como factores ambientales que forman en si parte de la
temperatura, humedad y ventilacion que estas englobados hacia la naturaleza por ende
influyen mucho en la conducta de las personas; los factores materiales son aquellos que
posee cada persona tales como el ingresos y posicion de trabajo salud y nivel de educacion
para una mejor calidad de vida; los factores de relacionamiento de modo similar van
relacionadas con los miembros de la familia y amigos que conllevan a una integracion
libre y social ; politica gubernamental se basa en las normas y gestion que velan el
cumplimiento de estas y la obtencidn de resultados; y el bienestar subjetivo que implica
a la evaluacion que cada persona realizar para crecer como individuo.



MARCO TEORICO

TEMA:

La salud y su relacién en la calidad de vida de la poblacion de la Parroquia Mariscal
Sucre.

Salud

(Leon, 2008) Segun el concepto de salud a través de la evolucion de la humanidad, puede
llegar a limitarse a la frase “Todos hablan de salud, pero nadie sabe lo que es." Quienes
la definen como "un estado de bienestar fisico, mental y social”, rescatan el concepto del
reduccionismo que lo enmarca en una relacion causa-efecto respecto a los cuidados
médicos. Como ya se menciond, las variables involucradas son numerosas, heterogéneas
y complejas.

La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la
ausencia de enfermedad la capacidad de adaptacion y autogestion; es decir, que la salud
seria la capacidad de hacer frente, mantener y restaurar la integridad, equilibrio y
sensacion de bienestar propios. (Enrique, Septiembre Diciembre 2014)

Evaluacion en la Salud.

La estructura que contiene la misma es basada en la caracteristica hacia la comunidad y
organizaciones sanitarias conllevando a un proceso de excelencia aplicando tecnologia
adecuada basada en los conocimientos cientificos que para la satisfaccion de las
expectativas de vida.

En el Ecuador el sistema de salud estd formada por dos factores asumiendo que los
mismos son publicos y privados basados en normas, valores de dichas instituciones
mismas que distribuyen a la produccion de los objetivos principales sobre la salud.
Objetivo 1: Incrementar la eficiencia y efectividad del Sistema Nacional de Salud.
Objetivo 2: Incrementar el acceso de la poblacion a servicios de salud.

Objetivo 3: Incrementar la vigilancia, la regulacion, la promocidn y prevencion de la
salud.

Objetivo 4: Incrementar la satisfaccion de los ciudadanos con respecto a los servicios de
salud.

Objetivo 5: Incrementar las capacidades y competencias del talento humano.

Objetivo 6: Incrementar el uso eficiente del presupuesto.

Objetivo 7: Incrementar la eficiencia y efectividad de las actividades operacionales del

Ministerio de Salud Publica y entidades adscritas.



Objetivo 8: Incrementar el desarrollo de la ciencia y la tecnologia en base a las
prioridades sanitarias de la salud. (Ecuador, 2017)

En el caso del sector publico tenemos varias organizaciones:

MSP: Ministerio de Salud Pablica. (Ministerio de Salud Publica , 2017)

MIES: Ministerio de Inclusion Econdmica y Social. (Ministerio de Inclusion Economica
y Social , 2017)

IESS: Instituto Ecuatoriano De Seguridad Social (Instituto Ecuatoriano De Seguridad
Social , 2017)

El sector privado en relacion a salud tiende a llevar caracteristicas esenciales pero con
distintos métodos financieros tales como seguros privados y prepagos dentro de las
mismas normativas vigentes que se establecen.

El principio de las funciones del sector de la salud identifica y evalla todas las amenazas
como riesgos para la reparacion de los planes que tengan situaciones emergentes
asegurando que todo este organizado para brindar una excelencia en la calidad de dicho
servicio.

La restructuracion de la misma da como resultado un proceso satisfactorio que logra tener
avances gracias a las buenas decisiones de la politica que trata de profundizar en un
tiempo a corto plazo. Los servicios de salud son totalmente gratuitos para todos las
personas y se adjuntan a las actividades de la prevencién sobre la salud que incluyen
programas basados en la nutricion infantil, los espacio libre de fumar y fomenta a la
lactancia materna como a la planificacion familiar.

Calidad De Vida

El logro por la calidad de vida ha concurrido desde los hechos historicos, sin embargo
una idea clara se comenzd a difundirse desde la década de los 60 logrando convertirse en
un concepto muy utilizado en los diversos &mbitos personales tanto como profesionales
con factores de educacion, salud mental y emocional, hacia la economia, politica y los
servicios en general. En todo momento se preocupa por el bienestar familiar midiendo las
realidades de los objetivos sobre los indicadores de todas las poblaciones. Durante la
trayectoria de los tiempos su definicion se ha ido distinguiendo hacia distintos elementos
de bienestar subjetivo y objetivos que permite identificar todos los factores de mucho
riesgo relacionado con los valores del entorno familiar y social el mismo que se agrupa
hacia los conjuntos de la satisfaccion social.

Calidad de vida es la evaluacién subjetiva el caracter bueno o satisfactorio de la vida

como un todo. (Szalai, 1980)



TABLA 1. Calidad de vida y sus factores primordiales
Bienestar Emocional

Relaciones Interpersonales
Bienestar Material
Desarrollo Personal
Bienestar Fisico
Autodeterminacion
Inclusion Social
Derechos
Elaborado por: Cecilia Suarez y Valeria Tiban
Fuente: (Bowling, 2012)

La calidad de vida se complementa con programas basados a la desnutricion y sobre todo
tiene el acceso de fomentar empleos normalizados para el individuo, brindando apoyo
para los mismos.

La evaluacién y conceptualizaciones de los resultados sobre calidad de vida que expresan
todas las condiciones objetivas para la satisfaccion de cada individuo adjunto a los valores
personales que estan ligadas en la relacion con la humanidad. Por consiguiente el
producto nacional bruto (PNB) se disminuye hacia todos los bienes y servicios
econdmicos eh ignora todas las variables existentes tales como: psicolégicas, ecoldgicas
y sociales.

Desnutricion

La desnutricion ha sido un problema constante en nuestro pais ya sea por factores
economicos, sociales o falta de conocimiento sobre una buena alimentacion, la cual debe
ser rica tanto en productos en cantidades necesarias (hierro, proteinas, potasio, calcio,
etc.) que contenta la calidad adecuada ademas si no se toma las debidas precauciones
pueden ocasionar un dafio severo a todos los 6rganos del cuerpo humano y su salud se

vera afectada en una forma catastréfica



Tabla 2. Factores de la Desnutricién

e Alimentacion e Falta de acceso * Pobreza
insuficiente a alimentos e Desigualdad
e Atencion * Falta de e Escasa
inadecuada atencion educacidon de
e Enfermedades sanitaria las madres
e Aguay
saneamiento
insalubres

Elaborado por: Cecilia Suarez y Valeria Tiban

Fuente: (AEPI, 2012)

Seguridad alimenticia

La seguridad alimenticia es un factor que existe desde los afios 70 debido a una fuerte
escasez sobre los alimentos, hecho que llevo a grandes organizaciones la toma del control
para que se encarguen de observar analiticamente cada evolucion y opten por velar los
beneficios posibles para las personas con el fin que no afecte hacia los recursos personales
a su satisfaciendo sus necesidades de modo de tener un buen nivel de salud con accesos
y seguros de tener alimentos sanos y nutritivos.

Expectativas de vida

Segun (Salud, Organizacion Mundial de la Salud , 2017) La poblacién del mundo esta
envejeciendo. Es decir que cada vez habrd mas viejos, con una particularidad especial
viviran mas afios que sus antecesores por el incremento de la esperanza de vida en 5 afos
registrada entre 2000 y 2015. La OMS atribuyo las inequidades a la diferencia en el
acceso a servicios de salud basicos. La esperanza de vida al nacer es el promedio de afios
que vive una determinada poblacion, que nacié en el mismo afio. La tasa de mortalidad y
el ingreso per capita son dos de los indicadores que se utilizan para medir la calidad de
vida de una region.

Las expectativas de vida se relacionan mucho con la calidad y el nivel de salud en cada
ser humano ademas de llegar a ser competitivos busca el desarrollo econémico-social

tanto personal como familiar.



En el Ecuador aquellas expectativas han ido cada dia disminuyendo debido al desnivel
monetario-comunitario que afecta en su mayoria a todos los ecuatorianos. La OMS sefiala
que el aumento de la esperanza de vida fue mayor en 2015 en Africa, donde el incremento
fue de 9,4 afios a 60 afios, por las mejoras en la supervivencia infantil, los avances en el
control de la malaria y la ampliacion del acceso a tratamientos del VIH. (Salud,
Organizacion Mundial de la Salud , 2017)

Desarrollo Intelectual

El desarrollo intelectual se basa a la estimacion de la mente la misma que esta fomentada
con los conocimientos, destrezas conjunto a las habilidades de la vida cotidiana que se va
incrementando hacia el poder mental y emocional con posibilidad de adaptarse a los
cambios dispuestos. Es muy importante llevar un ambiente con seguridad para un alcance
de mayor potencial que se basa en la madurez y crecimiento emocional utilizando técnicas

saludables para el pensamiento.

Tabla 3. Proceso de Encuesta hacia la poblacién de la Parroquia Mariscal Sucre.

Elaborado por: Cecilia Suarez y Valeria Tiban

Fuente: Poblacion parroquial de Mariscal Sucre

La salud y la calidad de vida se centran en el desarrollo humano que se puede ser hoy,

mafiana o en un futuro para ello mediante las encuestas realizadas se determinara porque



existen desequilibrios socio-economico en zonas urbanas, rurales en las cuales muchas
mujeres como hombres son incapaces de lograr mejorar su potencial de vida que sufren
de algunas restricciones en su desarrollo humano como un factor determinante para el
desarrollo y crecimiento econémico incrementando medidas sobre la calidad de vida
reduciendo las inquietudes definitivas hacia del desarrollo en conjunto al crecimiento
macroecondémico de una nacion. Después de lo cual la misma es la percepcion més
reducida que ha sido especificada dandole el valor de retribucion para el periodo de vida
reformado por oportunidades sociales y estados funcionales incitados por dichos
accidentes o enfermedades; ante todo se preocupa por aquellos atributos relativos
referentes a la salud experimentada.

La buena decision de como llevar una alimentacion, nutricion y actividades fisicas
basados en el &mbito de salud refleja determinantes de suma importancia para la
excelencia del crecimiento a escala de programas que promueven el cambio hacia los

seres humanos.

MARCO CONCEPTUAL

Bienestar Emocional: Se basa en tener un autoestima saludable estar bien consigo
mismo tener un alto grado de emociones agradable entusiasmo y positivo.

Desarrollo Personal: También conocido como superacién es un proceso de
trasformacion por medio del cual una persona opta por nuevas ideas o formas de pensar.
Inclusién Social: Significa integrar a la vida comunitaria a todos los miembros de la
sociedad ya sea esta independientemente de su origen.

Restricciones: Es una nocidn con origen etimoldgico que se refiere a limitar ajustar o
estrechar algo.

Desequilibrio Econémico: Es cuando los beneficios de una actividad son menores que
los costos.

Subjetivo: Se basa en los valores y sentidos conjuntos a la interpretacion que se le puede

dar.



DESARROLLO

TIPO Y DISENO DE INVESTIGACION

La investigacion descriptiva es el estudio que narra las situaciones y eventos, es decir la
forma de como es y como se comporta los fendbmenos matematicos, estadisticos, de
intervalos y sus tipos de variables. Los mismos que buscan detallar cuales don las
propiedades e importancia de las personas, conjuntos y entidades que son sometidos a sus
respectivos analisis con la finalidad de concretar, clasificar, relacionar o determinar el
objetivo de estudio.

Este estudio calcula o valora diferentes aspectos, capacidades o manuales del fendmeno
a investigacion, los mismos que optan una gran complejidad de conceptos y se miden de
manera autbnoma para relatar lo que se est& indagando.

Estos estudios logran asignar las posibles realizaciones con el importante beneficio de
medir todas las previsiones posibles, tomando en cuenta las etapas de la investigacion las

mismas expuestas a continuacion:

Examinan la tipologia de dicho problema.

e Formulan las hipotesis.

e Expresan los supuestos en que se establecen sus hipotesis y las técnicas
adoptadas.

e Prefieren temas y origenes adecuados.

e Optan técnicas para la seleccion de datos.

e Implantan proyectos de estudios y permiten revelar las relaciones entre si.

e Comprueban la validez de las metodologias empleadas para su relativa
recoleccion de datos.

e Plasman observaciones justas y exactas.

e Narran, analizan y descifran los datos con procesos claros.

Meétodos de la investigacion descriptiva.

Es un disefio de investigacién con métodos cientificos que conlleva a la observacion,
descripcion, y el comportamiento del problema sin intervenir de ninguna manera en la
problematica expuesta. La misma es continuamente utilizada como un antecedente hacia
los disefios la investigacion cuantitativa la cual representa trasmisiones destinados hacia
valiosos porcentajes y medidas a diferencia de la investigacion cualitativa se basa en

descripciones, rasgos, de caracteristicas esenciales de cada persona.
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La investigacion es de caracter descriptiva debido a que mediante las mismas se obtendran
las bases esenciales de la problemaética establecida; con la finalidad de identificar las
respectivas variables que intervienen en la hipotesis, donde se ve reflejado el estudio de
los habitantes de la Parroquia Mariscal Sucre del Cantén San Francisco de Milagro.

La presente investigacion se la realizo mediante la aplicacion de un instrumento
encuestas que contenian preguntas basadas en las necesidades basicas que se deben de
cubrir en el nucleo familiar; cubriendo la misma a la mayor parte de la Parroquia Mariscal

Sucre.

Objetivo General

Analizar la salud y su relacion en la calidad de vida de la poblacién de la Parroquia
Mariscal Sucre mediante las diferentes herramientas investigativas para analizar el
bienestar de los habitantes.

Obijetivo Especifico

Determinar el nivel de desnutricion y su relacion en la calidad de vida de la poblacion
de la Parroquia Mariscal Sucre.

Hipotesis General

El nivel de salud se relaciona con la calidad de vida de la poblacion de la Parroquia
Mariscal Sucre.

Hipotesis Especifica

El nivel de desnutricion se relaciona con la calidad de vida de la poblacién de la
Parroquia Mariscal Sucre.

POBLACION Y MUESTRA

Caracteristica de la Poblacion

Se planted el problema de la poblacion de Mariscal Sucre de la zona rural del Cantdn San
Francisco de Milagro, misma que esta determinada por el INEC-CENSO 2010 (Censo,
2017) que corresponde al sector de Mariscal Sucre.

Tamarfio de la Muestra

En base a la poblacion descrita, se aplicd la formula de muestra finita la misma que se
estimé en 385 informantes, es decir que se realizd las encuestas basadas a las necesidad

de dicha poblacion.

11



ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS

PREGUNTA 1
El sistema de salud que existe en su parroquia ha cubierto sus expectativas y necesidades

de vida.

Tabla 4. El sistema de salud que existe en su parroquia ha cubierto sus expectativas y
necesidades de vida.

450
400
350
300
250
200
150
100
50
0

Totalmente de De acuerdo (4) Ni de acuerdo En Totalmente en  Total de
acuerdo (5) ni en desacuerdo (2)desacuerdo (1) Encuestados
desacuerdo (3)
Elaborado por: Cecilia Suarez y Valeria Tiban

Fuente: Habitantes de la Poblacién de la Parroquia Mariscal Sucre.

Anélisis:

Una vez concluida nuestra encuesta hemos podidos constar que mas del 70% de la
poblacion estan en desacuerdo que el sistema de salud que existe en su parroquia no cubre
ninguna de sus expectativas de vida, no cuentan con ningin apoyo por parte de sus
autoridades por ello es que se sienten completamente olvidados y en caso de accidentes
les toca dirigirse a los cantones aledafios ya que no cuenta con ningun dispensario médico

al cual ellos deban recurrir.
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PREGUNTA 2
El sistema de salud que brinda las autoridades correspondientes ha mejorado el nivel de
vida de los habitantes de esta parroquia.

Tabla 5. El sistema de salud que brinda las autoridades correspondientes ha mejorado el
nivel de vida de los habitantes de esta parroquia

450
400
350
300
250
200
150
100
50
0

Totalmente De acuerdo Ni de En Totalmente  Total de
de acuerdo (4) acuerdo ni desacuerdo en Encuestados
(5) en (2) desacuerdo
desacuerdo (1)

(3)
Elaborado por: Cecilia Suarez y Valeria Tiban

Fuente: Habitantes de la Poblacion de la Parroquia Mariscal Sucre

Anélisis:

Como podemos observar mediante el grafico constatamos que en los habitantes de la
poblacion de la Parroquia Mariscal Sucre existe un alto indice del 80% de desacuerdo
acerca del sistema de salud que brindan las autoridades.
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PREGUNTA 3
El nivel de seguridad alimenticia que su familia posee le permite comer una gama de

productos altos en nutrientes.

Tabla 6. El nivel de seguridad alimenticia que su familia posee le permite comer una
gama de productos altos en nutrientes.

450
400
350
300
250
200
150
100
50
0
Totalmente De acuerdo Ni de En Totalmente  Total de
de acuerdo 4) acuerdo ni desacuerdo en Encuestados
(5) en (2) desacuerdo
desacuerdo (1)
3)

Elaborado por: Cecilia Suarez y Valeria Tiban

Fuente: Habitantes de la Poblacién de la Parroquia Mariscal Sucre

Anélisis:

Podemos decir que el 80% de la poblacién se encuentra en un nivel de ni de acuerdo ni
desacuerdo acerca de la seguridad alimenticia que su familia posee le permite comer una
gama de productos altos en nutrientes debido a su estabilidad econémica en la cual el

Ecuador se use afectado a la variacion inestabilidad de precios.
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PREGUNTA 4
El desarrollo intelectual de los miembros de su familia se debe al bienestar en general de

comer la cantidad de energia alimentaria necesaria para la vida.

Tabla 7. El desarrollo intelectual de los miembros de su familia se debe al bienestar en
general de comer la cantidad de energia alimentaria necesaria para la vida

450
400
350
300
250
200
150
100

50

0
Totalmente De acuerdo Ni de En Totalmente  Total de
de acuerdo (4) acuerdo ni desacuerdo en Encuestados
(5) en (2) desacuerdo
desacuerdo (1)

3)
Elaborado por: Cecilia Suarez y Valeria Tiban

Fuente: Habitantes de la Poblacion de la Parroquia Mariscal Sucre

Anélisis:

El 75% de la poblacion estan en desacuerdo a que su desarrollo intelectual se debe comer
la cantidad de energia alimentaria porque ellos tienen para poderse alimentar pero no de
la forma adecuada y proteinica debido al factor econémico y social.
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CONCLUSION

En el trabajo investigativo realizado la variable salud en la poblacion de la Parroquia
Mariscal Sucre, esta descuidada por parte de las autoridades competentes de esta
parroquia, debido a que no existe un subcentro por tanto se auto medican y cuando existe
alguna enfermedad o si la situacién es grave deben movilizar se a los cantones aledafios.

No obstante la automedicacion es un tema que viene surgiendo desde muchos afios atras,
tomando una forma errada, habitual y muy usual por parte de las personas en general. El
uso imprudente e inadecuado de medicamentos sin receta médica contraer muchas
afectaciones pero para los habitantes de dicha Parroquia esta automedicacion les ayuda a
buscar un alivio hacia los sintomas que presentar por dichas enfermedades, sin que
consten con el debido control de un experto de la salud que les recomiende medicamentos
de acuerdo a las enfermedades que cada habitante presenta.

Se debe tener en cuenta que cada medicamento de venta libre debe constar con los
siguientes datos respectivos:

Nombre del producto a consumirse.

Formula correspondiente.

Conocimientos para ser tomados.

Espacio durante el cual se debe utilizar.

Precauciones, sobre efectos desfavorables y sus contradicciones.

AN NN

Todo esto conlleva a que la calidad de vida se disminuya por el deterioro del desarrollo
fisico y mental; el ser humano debe tener en cuenta que el ejercicio es de vital importancia
ya que ayuda a la canalizacion de energia y mantenimiento en forma; debido a que una
mala alimentacién puede reducir la respuesta del sistema inmunoldgico e incrementar la
vulnerabilidad de las enfermedades entre las cuales afectarian a la mayor parte a los
menores de edad de 5 afios en adelante por falta de conocimiento nutritivos y por factores
socioculturales de la localidad relacionada, ademas no cuenta con el respectivo nivel
educativo que les facilite contar con una recomendable calidad de vida.

Por otro lado se asume que al no tener una idea clara sobre como llevar una adecuada
alimentacidn tiene como afectacion hacia los menores de edad, los mismos que a su corta
edad ya sufre los bajos desniveles alimenticios los mismo que son necesario para la vida
y proveen enérgica necesaria para el cuerpo humano asi mismo se debe llevar un control
respectivo de las cantidades de alimentos que nuestro cuerpo necesita como proteinas,
carbohidratos, potasio, vegetales y frutas ya que en nuestra piramide alimenticia lo
especifica para poder llevar una vida saludable y libre de desnutricién.
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