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INTRODUCCION

Ladesnutricion se puede definir como laingesta insuficiente de alimentos en cantidad y calidad, la falta de una atencion adecuada y la aparicion de enfermedades infecciosas.
Un nifio que sufre de desnutricion se ve afectada la supervivencia, el buen funcionamiento, el desarrollo de su cuerpo y de sus capacidades cognitivas e intelectuales; en el
mundo se producen alimentos suficientes para satisfacer las necesidades de todos los hombres, mujeres y los nifios que lo habitan. Por lo tanto, el hambre y la desnutricion no
son consecuencia solo de la falta de alimento, sino también de la pobreza, la desigualdad y los errores en el orden de las prioridades.

RESULTADOS

El objetivo general de esta investigacion es determinar la prevalencia de la En la siguiente grafica podemos observar que en el lapso de 2018-2019 fueron
desnutricion aguda y sus comorbilidades en pacientes menores de 5 afios atendidos 270 nifios, siendo asi 124 en 2018 y 146 en 2019,

atendidos en el Hospital Universitario Erasmo Meoz en el lapso 2018-2019.
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En la siguiente grafica podemos observar la prevalencia de las comorbilidades
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2, Las edades en las que mas se presenta desnutricion aguda fue de 0 a 24 meses

£ con un 81.48% del total de pacientes atendidos.
METODOLOGIA 3. E153.33% de los nifios con desnutricion aguda son de nacionalidad venezolana,

La investigacion es realizada con base al método y el 46.67% son colombianos.

inductivo ya que iniciamos por la observacion de 4.El 8148% de los pacientes estan concentrados en las categorias de
casos registrados, como lo son los pacientes con desnutricion aguda moderada a severa,

desnutricion infantil, con el objetivo de llegar a 5. La desnutricion aguda severa, tiene una prevalencia de 39.63%, presentandose
conclusiones generales como lo es su incidencia el tipo Marasmo con la mayor proporcion (70.09%), le sigue el Kwashiorkor
y complicaciones en Norte de Santander, para (28.04%) y el tipo mixto que son pacientes que padecen ambos tipos con una
documentar y evidenciar la problematica baja ocurrencia 1.87%.

planteada. 6. El cumplimiento del protocolo de desnutricion se aplicé al 91.11% a favor.

7.E) 48.89% de los pacientes posee esquema de vacunacion, seguido del 36.3%
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Bases tedricas La desnutricion aguda sigue siendo un problema de salud pablica, a prevalencia
en los menores de 5 afios, durante el periodo 2018 del 45.93% y 2019 del 54.07%,
resulta importante asociar esta estadistica con las situaciones presentadas
durante esos afios ya sean individuales o colectivas, tenemos una de las mas
importantes como lo fue el cierre de la frontera colombo-venezolana que tuvo gran
impacto no solo a nivel departamental sino nacional y arraigado a esto la
asociacion de diversas patologias entre ellas la desnutricion infantil.
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