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RESUMEN 

 

Objetivo: Determinar las situaciones de riesgo asociadas a parasitosis 

intestinal en menores de 12 años tratados en el CMI “Daniel Alcides Carrión” 

de Villa María del Triunfo, agosto-setiembre, 2019.  

Materiales y Métodos: Investigación aplicada, observacional retrospectiva, 

no experimental, correlacional; población 240 y muestra, 76 niños menores de 

12 años; muestreo por conveniencia. Técnica de encuesta y observación; 

instrumentos, un cuestionario para evaluar las situaciones de riesgo y una lista 

de cotejo para medir la parasitosis intestinal, elaborada por Pajuelo (2019).  

Resultados: Las situaciones de riesgo sobre parasitosis son la pobreza de 

cultura sanitaria donde el 31.80% presentan riesgo y el 68.20% no presentan 

riesgo; los malos hábitos de almacenamiento del agua donde el 35.53%, 

presentan riesgo y 64.47% no presentan riesgo; y la deficiencia de servicios 

sanitarios en la vivienda, donde el 46.05% presentan riesgo y el 53.95% no 

presentan riesgo.  

Conclusiones: Los resultados obtenidos mostraron que existe una relación 

significativa entre las variables situaciones de riesgo sobre parasitosis y 

parasitosis intestinal en menores de 12 años, tal como se muestran en el 

análisis de Rho de Spearman (r_S=0,887 y P= 0.000), lo que indica que a 

mayor situaciones de riesgo sobre parasitosis habrá un mayor grado de 

parasitosis intestinal. 

 

Palabras claves: Situaciones de riesgo sobre parasitosis, Parasitosis 

intestinal, cultura sanitaria. 
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INFORME ANTIPLAGIO  
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