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Resumen

El objetivo de este estudio es aproximarse a la determinacion social de los nifios
y nifias menores de cinco afios, hijos de familias cuya insercion laboral es en bloqueras,
floricolas y agricultores de autoconsumo en los barrios La Calera y Patutan de la
parroquia Eloy Alfaro, de la ciudad de Latacunga. También, como se relaciona la
determinacion social a su desarrollo psicomadurativo, a partir de un estudio analitico,
explicativo que indaga la categoria clase social, los procesos destructivos, los procesos
protectores, antecedentes del estado nutricional y de morbilidad.

Los resultados muestran que existe mayor afectacion en el desarrollo
psicomadurativo, en las familias pertenecientes a una fraccion de clase social con mayor
vulnerabilidad, en aquellas que por circunstancias como el bajo nivel educativo, la
tenencia de la tierra, la migracion, se ha limitado mejorar sus condiciones de vida.

Asi mismo, cdmo la fraccion de clase social determina estar mas o menos
expuesto a procesos criticos malsanos, como la emigracion de los indigenas de las zonas
altas de la serrania hacia zonas méas pobladas; los hace vulnerables al irrespeto de sus
derechos laborales, a vivir en hacinamiento, a la opresion, a perder sus costumbres. O
coémo la introduccion de la produccion de flores puede cambiar el modelo productivo de
un sector, siendo positivo, por un lado, porque permitio el empoderamiento de la mujer.
Pero negativo también por la introduccion de agrotéxicos que anteriormente no se
usaban. O cémo aquellas familias que no se pudieron insertar en los dos modos de vida
descritos y contintan la produccion a pequefia escala de productos de la tierra o de la
ganaderia, se ven aquejadas de la falta de recursos econémicos.

Estos modelos de producciéon imponen una inequitativa organizacion de los
recursos disponibles, en la cual la gran mayoria se introduce en el circulo de la pobreza;
los mas pobres son los méas vulnerables para tener alteraciones en el desarrollo
psicomadurativo relacionado con un bajo rendimiento escolar, bajo nivel educativo,
insercion en trabajos mal remunerados y por generaciones mantenerse en el circulo de la

pobreza.

Palabras clave: determinacion social, floricolas, bloqueras, agricultores de

autoconsumo, territorio, migracion, tenencia de la tierra
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Capitulo primero

Enfoque y metodologia

1. Planteamiento del problema de estudio

Eloy Alfaro es una parroquia urbana del canton Latacunga, ubicada a cinco
kilometros de la ciudad. Esta dividida en barrios, algunos de estos con caracteristicas de
ruralidad, en donde su poblacion tiene caracteristicas propias en relacién con la
insercion laboral, la migracion, tipo de suelo, la escolaridad y otras que se analizaran en
el presente estudio, y que determinan modos de vida propios, caracteristicas que se
relacionan con el desarrollo psicomadurativo de los nifios y nifias del sector.

En uno de sus barrios, Patutan, existen algo mas de 60 cultivos de flores,
especialmente claveles y rosas, invernaderos que se encuentran en los patios de las
viviendas, muy cercanos a las casas en donde habitan los propietarios. Estos suelen ser
invernaderos pequefios, sin embargo para la produccion se utilizan fumigantes,
pesticida, herbicidas, fitorreguladores, entre otros.

La poblacion de Patutan adopto esta forma de produccion cuando la Asociacion
Comunal Camino a la Esperanza, junto con la organizacion sin fines de lucro Child
Fund Internacional, constituyeron un comodato con el fin de desarrollar un invernadero
de 600 metros cuadrados, para la produccion de claveles como un proyecto piloto. En el
2005 un grupo de productores del sector decidieron replicar el proyecto, iniciando un
programa de produccion de claveles con seis productores y una extension total de 8090
metros cuadrados. En el 2008, los productores deciden cambiar el nombre de su
Organizacion a “Asociacion Artesanal Patutdn”, conformada por 34 miembros de la
misma comunidad, nimero que al momento ha ido en aumento.

En los sectores de La Calera, por su cercania a minas de granillo, chasqui y
piedra pémez y por las caracteristicas calcareas de su suelo, la produccion de bloques se
ha convertido en una de las fuentes de ingresos de predominio. Aqui existen alrededor
de 120 bloqueras, la mayoria de corte familiar. En donde el jefe de hogar instaura el
negocio en el patio de su vivienda y junto a su familia se dedican al trabajo arduo que
significa la produccion de bloques. Otros, a su vez, con vision de incrementar su
produccion y ganancias, obtienen la ayuda a manera de obra cierta de familias migrantes

de los sectores de la zona alta del canton Pujili, como son Zumbahua, Apagua y Tigua,
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de donde la poblacion indigena ha migrado en grupos familiares grandes hacia las zonas
mas pobladas, y han vendido su fuerza laboral por un jornal irrisorio para las horas
trabajadas y el esfuerzo extenuante entregado, dejando sus tierras en abandono o solo
habitadas por familiares de la tercera edad que decidieron quedarse.

Los duefios de las blogueras tienen una condicion de vida algo digna, lo que si es
alarmante es la condicion en la que viven los jornaleros de las bloqueras, que emigraron
con la idea de tener dias mejores.

Loa trabajadores migrantes ganan menos del sueldo basico, sin pensar siquiera
en los beneficios de ley que les corresponderian. La mayoria trabaja a obra cierta, es
decir, le cancelan por quintal de cemento trabajado la cantidad de ocho ddlares, o en
algunos casos menos, y para terminar la labor, deben contar con la ayuda de su pareja e
hijos, llegando como méximo a procesar un guintales por personas en 10 horas o0 més de
trabajo.

Estas personas viven junto a sus familiares en mediaguas junto a las bloqueras,
en condiciones de hacinamiento, sin servicios basicos, sin derechos laborales y
expuestos a contaminantes como cal, silice y otros que son elementos necesarios para la
produccion de los bloques.

Trabajan jornadas extenuantes tanto por su intensidad como por el tiempo
limitado de descanso y el horario, pues lo hacen aproximadamente desde las 2:00 am
hasta las doce del dia, con condiciones de exposicion-vulnerabilidad y modos de vivir
ligados a su actividad que determinan perfiles epidemiol6gicos diferenciados.

Otro importante porcentaje de la poblacion se dedica a actividades agrarias a
pequefia escala y a la comercializacion de los productos que obtiene de la tierra, que si
bien es cierto se podria asumir que tienen menos procesos destructivos para la salud que
los trabajadores de floricolas y de blogues, tienen condiciones de pobreza que no les
permite tener modos de vida adecuados, y esto ligado a la falta de educacion, lo que les
hace vender sus productos saludables para obtener productos procesados con alto nivel
caldrico.

Lo que se pretende con el estudio no es solamente obtener la prevalencia de las
alteraciones del desarrollo psicomadurativo en los nifios del estudio, sino desde una
vision critica, comparar el desarrollo psicomadurativo en estas tres poblaciones con
realidades diferentes, identificando los procesos destructivos y protectores que se

desarrollan tanto en el dominio general con su contextos historico-territoriales,
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particular, definida por los “modos de vida” de las comunidades y la “realidad

singular”, que se puede describir por los “estilos de vida. (Breilh 2004, 22)

2. Estado del arte

2.1. Posicion hegemdnica vs posicion critica

La Salud Publica, a través del tiempo, ha intentado responder las problematicas
en salud, siendo la Epidemiologia un pilar indiscutible en este proceso, cuyos
desarrollos se han enmarcado en diferentes paradigmas cada uno de ellos, con sus
propias apuestas ontoldgicas, epistemologicas y praxioldgicas, y todas ellas con una
concepcidn propia de lo social (Maldonado 2016, 45).

Dos variantes de la epidemiologia son las que se han consolidado con mayor
fuerza; por un lado, la posicién hegemdnica que reconoce lo social como un factor
externo y significativo para la comprension de los procesos malsanos, que se investigan
para lograr cambios en los comportamientos. Y por otro lado, la variante de la
epidemiologia que busca la aprehension de lo social como una totalidad, en ningun
momento reductible a lo individual; solo comprensible en la medida en que se
desarrollan concepciones renovadas del proceso salud-enfermedad, y en donde las
intervenciones practicas sean a nivel social y no solamente a nivel individual. La
primera de estas variantes epidemioldgicas, por su tendencia a reducir las
manifestaciones sociales a nivel individual, y a presentar lo social como un factor
“natural”® que se encuentra en el medioambiente, presenta serias dificultades en la
medida en que epistemoldgicamente se centra en un solo nivel de analisis, que
sistematicamente separa lo social de lo bioldgico, impidiendo explicar las diferencias en
las formas de tener salud, enfermedad o de morir de las personas y los colectivos
(Donnangelo 2014, 47-84)

! La implicacién de que lo social en el proceso salud—enfermedad, se considere “natural” es que
pierde su esencia procesual e historica, y por tanto su determinacion social. Donnangelo advierte su
preocupacion por la inconveniencia de considerar lo social de la salud como un elemento mas dentro de
un conjunto de elementos que se toman como base para la articulacion capaz de causar enfermedad. Es
decir, lo social como una parte de lo que se llama medio (agente, huésped y medioambiente) (Donnangelo
2014, 47-84) - porque se estaria subordinando los procesos sociales a la biologia, por tanto las
implicaciones praxiologicas de esta forma de entender el proceso salud — enfermedad, es solo trabajar a
nivel de lo individual y generar pequefias reformas, que limitan las transformaciones estructurales de los
procesos sociohistéricos que estan determinando perfiles epidemiolégicos injustos.
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Al fundamentarse sobre las Ciencias Naturales, las ciencias médicas
hegemonicas, tienen la tendencia de explicar de forma productivista la realidad,
asumiendo a la enfermedad como algo natural, sin historicidad, olvidando las
circunstancias sociales, histdricas, territoriales, culturales en las cuales se den
(Donnangelo 2014, 46).

Estos modelos explicativos dominantes limitan la compresion de la complejidad
de los procesos de salud-enfermedad y su transformacién, ya que obligan a adoptar
explicaciones teleoldgicas o estadisticas cuyos procedimientos intelectuales
reduccionistas y de separacion, eliminan la posibilidad de comprender la complejidad e
interrelacionalidad (Laurell 1994, 1-12).

La segunda variante de la epidemiologia, que asume una posicién
epistemoldgica compleja y dialéctica que reconoce y valora la historicidad social del
proceso salud-enfermedad tiene desarrollos propios y originales en la Medicina Social y
Salud Colectiva Latinoamericana, parte de esos desarrollos es la propuesta de la
Determinacion social del proceso salud-enfermedad, a partir de una reelaboracién
epistemoldgica critica y praxioldgica de la epidemiologia (Maldonado 2016, 47).

Como diria Laurell, en la propuesta de la Determinacion social del proceso
salud-enfermedad, la explicitacion de los procesos bioldgicos y psiquicos humanos son
en si mismo sociales, y la explicacion de los mecanismos que le confieren ese caracter
social no es solo un ejercicio tedrico, sino que conduce a una nueva manera de plantear
las preguntas y a la precisién metodoldgica para responderlas (Laurell 1994, 49).

La determinacion Social de la Salud es una de las tres categorias centrales en los
planteamientos que realiza la propuesta de la Epidemiologia critica latinoamericana,
junto con las categorias de reproduccion social y metabolismo sociedad—naturaleza, fue
propuesta como una herramienta para trabajar la relacién entre la reproduccion social y

los modos de vivir, de enfermar y morir (Breilh 2015, 19-75).

Para responder las necesidades en salud que enfrentan las comunidades se debe ir mas
alla de la historia natural de la enfermedad propuesta por Leavell & Clark, en donde lo
social queda como un factor externo de la triada ecoldgica y la nocién de colectivo es la
de una suma de individuos que pueden ser comparados; para asumir lo social como un
objeto en si mismo que solo puede entenderse en su totalidad, con la complejidad que
esto implica, que entre otras, es reconocer que lo social no estd subordinado a lo
“natural” y “bioldgico”, todo lo contrario, los procesos bioldgicos estan subordinados a
las formas de organizacién social (Maldonado 2016, 49).
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Hasta la fecha, las investigaciones sobre alteraciones en el desarrollo
psicomadurativo en nifios, se han realizado desde aproximaciones simples y
biologicistas, con muy poco abordaje social, indispensable para reconocer las realidades
generales, particulares y singulares que pueden generar la alteracion. La metodologia
utilizada en este tipo de estudios, por lo habitual, limita la explicacion de la relacién
entre el sistema social, los modos de vivir y la salud; no se toma en cuenta la
distribucion por clases social, ni como las intensidades de exposiciobn humana a
procesos peligrosos o la vulnerabilidad diferencial de los colectivos situados en
inserciones sociales distintas puede influir en el resultado.

A diferencia, el enfoque de la salud colectiva, considera que el estado individual
de salud es una construccion compleja y multidimensional, determinada por tres niveles
o dominios de la realidad: la “realidad general” (que comprende los “contextos
historico-territoriales”), la “realidad particular” (definida por los “modos de vida” de las
comunidades) y la “realidad singular” (que se puede describir por los “estilos de vida”).
Estos tres niveles operan en una suerte de relacion dialéctica de interafeccion e
interinfluencia (Soliz 2017, 38).

A su vez, estas estructuras sociales complejas organizadas en tres dominios,
sostienen relaciones dialécticas con la naturaleza. Al tiempo que los individuos
organizados en sociedades, con sus modos de reproduccion social y material, afectan a

las naturalezas, también son afectados por ellas (Soliz 2017, 39).

DOMINIO GENERAL: Estructura social:
- Relaciones y l6gica Econdmica, politica y cultural.
- Formas de metabolismo S-N

DOMINIO PARTICULAR: Modos de vida

DOMINIO SINGULAR: estilos de vida y
condiciones feno-genotipicas.

Gréfico 1. Dimensiones de determinacion social del proceso salud enfermedad
Fuente: (Jaime Breilh 2013)
Elaboracion propia
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2.2. Dimensién del territorio

Esta relacion metabdlica y dialéctica viene a configurar la dimensién de
territorio. Desde una vision compleja, propuesta por las corrientes de ecologia politica,
entendemos al territorio como un espacio socioecoldgico vivo en el que grupos sociales
organizados, con unas relaciones de poder, unas formas de produccion, reproduccion
social, con unos modos de consumo, una vida cultural y una construccion de la
identidad, transforman sus naturalezas y en ese proceso también son transformados por
ellas (Soliz 2016).

Si entendemos el territorio como uno de los &mbitos de expresion y una de las
dimensiones de configuracion de la salud, de la enfermedad y de la distribucion de
ambas en colectivos humanos y no humanos (Soliz 2017, 40), podremos comprender de
qué manera esta ocupacion y control del territorio determina los procesos de alteracion,
dafio y afeccion en las familias y su comunidad.

Hablando del espacio geogréafico, el mismo que fue definido por Santos como
una “mezcla de dinamismo y unidad que retinen materialidad y accién humana”, refiere
que este espacio esta ligado a la historia humana y al sistema de objetos naturales o
fabricados. Santos define al territorio como un sistema de objetos y acciones
inseparables y en movimiento (Santos 1996, 70).

El Espacio no es un objeto cientifico ajeno a la ideologia o la politica, no solo es
el sitio donde se articula el conflicto fisicamente. El Espacio es politico y
estratégico,...es politico e ideoldgico,...es un producto literalmente lleno de
ideologias,...sitio simbdlico del conflicto sobre interpretaciones y representaciones
(Lefébvre 1970: 98). La idea principal de Lefébvre es que el “Espacio es el resultado de
las luchas sobre su significado”. (Lefebvre, 1970 citado en Oslender Ulrich, 2010:10).

Una de las caracteristicas centrales de un estudio planteado desde una
perspectiva critica como la Determinacion social de la salud, es la territorializacion de la
problematica de interés, ya que contextualizar implica, entre otros, ubicar socio-
espacialmente a la poblacion sujeto de estudio (Maldonado 2016, 54). Determinar como
los modos de produccion, reproduccion social, condiciones de vida, emigracion, cultura,
nivel de educacion y acciones humanas, que se llevan a cabo en espacios geograficos
definidos se relacionan con el desarrollo psicomadurativos de los nifios y nifias menores

de cinco afos de este territorio.
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Entonces, las naturalezas transformadas en construcciones histérico-territoriales,
van a determinar las realidades particulares, es decir, los modos colectivos de vivir
(formas de reproduccion material y social, formas de consumo, organizacion social, de
la cultura y recreacion) y, finalmente, determinaran tambien los estilos de vida de las
personas Yy sus condiciones de vulnerabilidad (procesos destructivos de la salud a nivel
individual) y/o resiliencia (respuestas 0 procesos positivos a nivel individual). (Soliz
2017, 38).

Estas diferencias historico territoriales, modos de vida y estilos de vida que
encajan en los tres realidades (general, particular y singular) descritos por Breilh, van a
determinar diferencias en el desarrollo psicomadurativo de los nifios y nifias, medido a
través del Test de Denver, sin dejar de lado las posibles condiciones de vulnerabilidad y
resiliencia que podrian adoptar principalmente los cuidadores de los nifios y nifias del

presente estudio.

2.3. Perfil epidemiologico

De esta manera, la salud colectiva propone comprender la determinacion social
de los procesos salud-enfermedad y de las desigualdades en salud, a partir de la nocién
del “perfil epidemiologico” que se constituye por la oposicion dinamica de procesos
saludables protectores (que se deben promover) versus procesos malsanos o
destructivos (que se deben prevenir y corregir) en el d&mbito social amplio (realidad
general) o “espacio(s) socio-natural(es)”; particular (insercidn social y tipologias de los
modos de vida); y singular individual (fisiologia-fisiopatologia, genofenotipo) (Soliz
2016, 27).

Desde la epidemiologia critica, se ha podido demostrar que el perfil epidemioldgico de
un grupo es en definitiva el movimiento de la contradiccién entre los procesos
protectores y destructivos que operan en su modo de vida caracteristico, y que a la vez,
ponen limites posibles a los estilos de vida individuales de las personas que lo integran.
En la medida en que un sistema social instituye la proliferacién y profundizacion de
formas de inequidad y el consiguiente deterioro de los derechos humanos en esos modos
de vida [...], entonces se instituyen mecanismos de deterioro de su salud, que afectan
sistematicamente los patrones fisiol6gicos y las normas de reaccion genética de los
organismos y funciones fisiol6gicas de sus integrantes, apareciendo entonces patrones
de morbilidad y un sobre-envejecimiento en esa poblacion. Por el contrario, cuando se
abren posibilidades de disfrute de una equidad que permite la satisfaccion de los
derechos, con lo cual se potencian los soportes personales y familiares, asi como las
defensas y posibilidades fisioldgicas, entonces se eleva la calidad de vida fisioldgica y



24

genética, y aparecen patrones de salud mental y fisica, asi como mejores indices de

sobrevivencia. (Breilh 2002, 940-1)

Los movimientos de interafeccion entre los tres dominios de la realidad (general,
particular y singular) son conocidos como movimientos de “subsuncion-autonomia
relativa”, y determinan finalmente la encarnacion o expresion de los “estados de

equilibrio” o “desequilibrio” de la salud (Breilh 2004).

2.4. Triple inequidad

“Adicionalmente a la Determinacion Social de la salud, se introduce la matriz de
la triple inequidad, que a partir de las categorias de clase, género y etnia, pretende
explicar como la distribucion epidemioldgica depende de la estructura de las relaciones
de poder de una sociedad”. Estos dominios de la “triple inequidad”, aunque implican
formas diversas de concentracion, guardan una estrecha interrelacion y movimiento
entre si, ya que comparten una misma raiz germinal que es la acumulacion y
concentracion de poder, que produce inequidades sociales e inequidades en salud
(Breilh 2003 citado en Maldonado 2016, 50).

Asi mismo, como las relaciones sociedad-naturaleza, estan mediadas por estas
mismas relaciones de poder, fuertemente marcadas por la interseccion de las variables
de jerarquizacion social como el género, la clase, la etnia o la edad, entre otras. “Por lo
tanto, ninguna intervencién sobre la naturaleza es neutral al género”. (Colectivo de
Investigacion y Accién Psicosocial 2017, 192).

Decimos entonces que los procesos de salud-enfermedad (y dentro de ellos las
alteraciones del desarrollo psico madurativo) son, mas alld de procesos bioldgicos,
procesos de orden social, dotados de historicidad y espacialidad/territorialidad,
enmarcados en la “conflictividad social estructural” (Soliz 2017, 39). Desde una vision
amplia de salud, no podemos entenderla como ausencia de enfermedad y menos aun
aislar la salud de las personas, de sus territorios, de su insercion social, de género y
ecologica.

De esta manera, se intenta superar la Epidemiologia clasica, que a pesar de su
robusto arsenal de informacion no le es posible explicar la relacion entre el sistema
social, los modos de vivir y la salud; ni entender la distribucion por clases de las formas

e intensidades de exposicion humana a procesos peligrosos; ni la vulnerabilidad
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diferencial de los colectivos situados en inserciones sociales distintas; ni comprender en
profundidad el metabolismo sociedad-naturaleza y su impacto social. Y finalmente, con
este modelo, resulta imposible “conocer la sociedad para transformarla” (Breilh 2013,
16).

Fages, citando a Carlos Marx expresa que la consolidacion de un saber critico,
no contemplativo, que busca transformar los objetos de conocimiento, comprende una
verdadera revolucion en las bases filosoficas del pensamiento cientifico en salud, que
superando las bases empiristas y neopositivistas que han impregnado la investigacion
hegemonica con su vision estatica y reduccionista por tratar de explicar las propiedades
de todos complejos en términos de las unidades que los componen (gen-individuos-
sociedad) y abriendo amplios caminos para la investigacion de un mundo en
movimiento en el que es necesario comprender de otra forma la relacién entre lo
bioldgico y lo social, entre los eventos individuales y colectivos, entre la necesidad y el
azar, permitira transformar sustancialmente el principio de causalidad y modificar el

contenido y direccion de la praxis sanitaria (Fages 1977, 7)

2.5. Desarrollo psicomadurativo

El desarrollo psicomadurativo es una categoria indispensable en el estudio, pues
cada etapa del desarrollo evolutivo y psicoafectivo del nifio tiene sus propias
caracteristicas que conforman las adquisiciones y logros del desarrollo, de forma
gradual, hasta conseguir una estructura estable (Escudero 2012, 65).

La transicion tanto fisica como psiquica desde un ser indefenso en el momento
del nacimiento, hasta convertirse un adulto responsable de sus acciones y decisiones,
requiere del acompafiamiento de sus padres o cuidadores, sabiendo ain mas que el
desarrollo del nifio sano no est4 exento de conflictos, sintomas y problemas.

Diferenciar estas variaciones normalizadas de los signos de alarma que pueden
derivar en cuadros psicopatolégicos es fundamental para prevenir, o bien detectar, lo
mas pronto posible, los trastornos en el campo infantil (Escudero 2012, 65).

Para discriminar entre lo normal y lo patolédgico, se debe tener en cuenta la edad
cronoldgica del nifio, la etapa evolutiva, la estructura psiquica y los vinculos con los
padres (Escudero 2012, 65).
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Entre los 15 y los 18 meses el sostenimiento fisico y psiquico de la madre moldeard los

ritmos de suefio y alimentacion, que son basicos para el bienestar del nifio. Entre los dos

y los tres afios aparece el juego simbdlico, la capacidad para jugar al “como si”, el

control de esfinteres y la adquisicion de normas. Aparecen las tipicas rabietas. Entre los

cuatro y los cinco afios el nifio descubre que la relacion entre los padres (nifio-padre-

madre) ya no es el centro del mundo. Hacia los cinco afios se interiorizan las normas y

el conflicto es ya interno. Este hecho consolida el control de impulsos (Escudero 2012,

65).

Ahora bien, en relacién a los estudios que se han realizado tomando en cuenta el
desarrollo psicomadurativo, podemos destacar los siguientes:

La investigacion de Pando y colaboradores en México, un estudio observacional-
transversal, cuyo objetivo fue determinar el nivel de desarrollo madurativo y los
factores relacionados con el bajo desarrollo en nifios de cero a cuatro afios que viven en
condiciones socioecondmicas y culturales muy deprimidas en el Estado de Michoacan.
Participaron 3 363 nifios menores de cuatro afios que habitaban en las comunidades
determinadas para el estudio. Se evalud el desarrollo madurativo con base en la Escala
Jalisco de Evaluacion del Desarrollo Madurativo, disefiada especialmente para grupos
socioeconémica y culturalmente deprimidos en México. Se encontré un promedio de
desarrollo madurativo de 65,2, lo que se considera moderadamente bajo. S6lo 34,8 por
ciento de nifios logro instalarse en la clasificacion de desarrollo madurativo adecuado.
(Pando 2004, 3).

Otra investigacion estudia el proceso del desarrollo infantil integral con el
objetivo de avanzar en el proceso de validacion de los instrumentos del Modelo
Octogonal Integrador de Desarrollo Infantil, con una muestra de 737 individuos en
cinco regiones, comparar el nivel de desarrollo integral y por area en una muestra piloto
de 295 personas del estudio. Y establecer la asociacion entre nivel de desarrollo y
calidad del organismo y ambientes reportada por sus padres. Para ello, se utiliz6 una
metodologia cuantitativa, comparativa y relacional con disefio transversal, como primer
paso de un disefio secuencial. Los resultados ofrecen indicadores de validacion de los
instrumentos utilizados. Se confirmaron diferencias significativas en el desarrollo
infantil por periodo (infantes-preescolares y escolares). (Ledn 2007, 64-124).

Al considerar la edad como variable, se encontraron diferencias por nivel
socioecondémico, nivel de instruccion de la madre y entidad. Como se esperaba, no hubo
diferencias por geénero. Se encontrd una asociacion significativa entre las variables en

estudio, aunque s6lo explica el 2% de la varianza. (Le6n 2007, 64-124).



27

Como se puede ver, algunos estudios enfocan aspectos socioecondémicos y
sociodemogréficos, pero estudian variables o factores de riegos de comportamiento
causal sin historia, no permiten hacer visibles los procesos generadores de
vulnerabilidad. Dejan en desconocimiento la relacion existente entre los modos de vivir,
de ser, de laborar de las familias con la subsecuente afectacion al desarrollo
psicomadurativo.

En el Ecuador, son pocos los estudios de este tipo. Uno de los mas
representativos es el que evalia el estado nutricional, desarrollo madurativo y
sufrimiento mental en nifios, nifias y adolescentes de comunidades cercanas al Proyecto
megaminero “Fruta del Norte” (Soliz, et. al. 2013), en comparacién con comunidades de
mineria artesanal. EIl estudio analiza las condiciones nutricionales, desarrollo
madurativo y el estado emocional en nifios/as y adolescentes (NNA) de comunidades
ecuatorianas de mineria artesanal; en comparacion con NNA de comunidades ubicadas
en la zona de influencia del proyecto megaminero “Fruta del Norte”, concesionado a la
multinacional Kinross Aurelian.

Se realizd un disefio no experimental de tipo analitico que fue aplicado al
universo de las poblaciones seleccionadas. La investigacion se estructuré en dos
componentes; el primero caracteriz6 a las comunidades de pequefia mineria y
megamineria, determinando los patrones diferenciales de exposicién. Para esto se utilizd
una entrevista semi estructurada aplicada durante asamblea en cada comunidad de
estudio. Por otro lado, se aplicé una evaluacién antropomeétrica y los Test Visomotor de
Bender y Sacks, a todos los NNA de las comunidades seleccionadas. Si bien, no se
encontraron diferencias significativas en las condiciones nutricionales, la investigacion
revela una diferencia importante en la presencia de desajustes emocionales y retrasos en
el desarrollo evolutivo en los NNA de las comunidades cercanas al proyecto
megaminero, concluyendo que las condiciones de ruptura del tejido social y el
incremento de conflictos comunitarios atribuidos a la presencia de la multinacional, son
determinantes de los impactos en salud. (Soliz, et. al. 2013)

Se puede pensar que la tendencia del conocimiento sobre las alteraciones del
desarrollo psicomadurativo de los nifios y nifias menores de cinco afos esta enfocado
predominantemente al paradigma positivista, que enfatiza al individuo como ente
unitario, a lo biolégico como base inequivoca para el desarrollo de enfermedades,
descontextualizando a los seres humanos como colectivos con historialidad y
territorialidad (Maldonado 2016, 63).
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3. Justificacion social y académica

Se puede evidenciar el desarrollo psicomadurativo de los nifios y nifias puede
verse influido por el contexto historico-territorial, los modos de vida del grupo social y
los estilos de vida de la familia, situacién que merece ser estudiada y analizada desde
diversos enfoques conceptuales de salud. De alli que este estudio, desde el enfoque de la
Determinacion Social, resulta indispensable, fundamentando las siguientes categorias,
como lo han establecido algunos autores (Hernandez-Sampieri y otros, 2010).

a) Pertinencia: Se busca explorar el desarrollo psicomadurativo en nifios y
nifias menores de cinco afios de tres grupos de familias con caracteristicas propias,
desde una vision usualmente no indagada en estudios convencionales como es la
Determinacion Social de la Salud. Los datos obtenidos constituyen una linea de base
que sustente futuras investigaciones y, por qué no, para la toma de decisiones en
acciones correctivas que podian modificar la realidad particular de estos nifios.

b) Relevancia social: Los nifios son el futuro de un pais préspero. Este es un
concepto indiscutible; por lo tanto, resulta importantisimo investigar y obtener
informacion verificable, sobre como influyen los determinantes sociales inherentes a su
crianza en su desarrollo madurativo y, a la larga, en su papel como entes productores en
la sociedad. Ademas, nos permitird disponer de informacidn para la implementacion de
estrategias desde la salud colectiva, que permitan abordar los origenes de esta
problematica social y tener posibilidades de cambio en las realidades particulares y
singulares.

C) Valor cientifico: En el pais, las investigaciones sobre las alteraciones del
desarrollo psicomadurativo en nifios menores de cinco afios son escasas, y la gran
mayoria se centra en las alteraciones biomédicas que las podrian generar. Sin embargo,
resulta llamativo relacionar el desarrollo psicomadurativo y sus posibles alteraciones
con elementos fundamentados en la Epidemiologia Critica y la Salud Colectiva.

Esta investigacion aspira constituirse en un referente teérico que oriente la
construccién de politicas publicas para la gestion integral, tanto para la regulacion del
uso de productos toxicos en las floricolas como para la normalizacion, regularizacion de
las actividades laborales y cumplimiento de los derechos laborales en las bloqueras del
sector. Asi también, promover educacion a los cuidadores, sabiendo que en su manos

esta el buen desarrollo psicoldgico, cognitivo y bioldgico de entes vulnerables como son
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los nifios y nifias en una edad critica y decisiva, como son los primeros cinco afios de
vida.

Pretende ademas entregar un insumo cientifico técnico para que las comunidades
afectadas por esta problematica generen conciencia de dafio que se generan a si mismas
y a sus hijos e hijas y, por beneficio propio, obtengan factores protectores para
disminuir dicha exposicion y exijan, de ser el caso, que se cumpla la reglamentacién
vigente en lo laboral para dar garantia de condiciones laborales dignas, uso de equipo de
proteccién personal, empoderamiento en el cuidado y fortalecimiento de actividades de
esparcimiento en familia.

d) Utilidad metodoldgica: La investigacion analizara las alteraciones del
desarrollo psicomadurativo en nifios y nifias menores de cinco afios en dos barrios de la
parroquia Eloy Alfaro del Canton Latacunga, utilizando una metodologia que permita
explorar la tipologia de modos de vida, enfatizando en las actividades productivas, el
uso del suelo, la insercién social y laboral, la migracion en tres grupos sociales
diferenciados (floricolas, bloqueras y agricultores).

Un componente innovador del presente trabajo de maestria es el enfoque
territorial que se dara a la investigacion, relacionando la cercania de la vivienda a través
de puntos GPS a la fuente de exposicion.

Asimismo, se pretendera identificar los procesos protectores y destructivos que
pueden a su vez influir en las realidades particulares y singulares de los individuos

estudiados.

4. Obijetivos general y especificos

El objetivo general de este estudio es caracterizar cuales son las expresiones
diferenciales del desarrollo madurativo en nifios y nifias de 0 a 5 afios, entre familias
obreras de floricolas, obreras de bloque y familias campesinas de autoconsumo en dos
barrios de la Parroquia Eloy Alfaro en el afio 2017.

Los objetivos especificos son tres: caracterizar la disposicion y segregacion del
territorio de la parroquia Eloy Alfaro, estudiando las actividades productivas, la
insercion social y laboral , la cercania de los medios de produccion a la vivienda y la
migracion de la poblacion, mediante sistemas de informacién geogréafica y modelizacion
del territorio; caracterizar los modos de vida de familias obreras de floricolas, obreras de

bloqueras y familias campesinas a través de la poblacion en estudio; determinar
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afecciones del desarrollo madurativo entre familias obreras de floricolas, obreras de
bloqueras y familias campesinas de autoconsumo en la Parroquia Eloy Alfaro, mediante

el test de Denver.

5. Metodologia

Tipo de estudio. Se trata de un estudio analitico porque pretende analizar los
estilos de vida y modos de vida y su relacion con las expresiones madurativas de nifios
y nifias menores de cinco afios, hijos de los trabajadores de las floricolas, obreras de
blogueras y obreras campesinas de autoconsumo, buscando establecer una relacion
dialéctica, de interdependencia e influencia mutua.

Ademas, es explicativo porque esta dirigido a responder por las causas de los
eventos y fendmenos fisicos o sociales. Su interés se centra en explicar por qué ocurre
un fendmeno y en qué condiciones se manifiesta, o por qué se relacionan dos o mas
variables (Hernandez Sampieri y otros 2010, 83-4). En la investigacion se explica la
relacién entre los modos y estilos de vida con el desarrollo psicomadurativo de los nifios
y nifias menores de cinco afios de Patutan y La Calera, en familias de bloqueras,
floricolas o agricultura.

Disefio de la investigacion. Es un estudio de disefio transversal, porque recolecta
datos en un sélo momento, en un tiempo unico, como una fotografia del instante. Su
proposito es describir variables y analizar su incidencia e interrelacién en un momento
dado (Hernandez Sampieri y otros 2010, 151).

Universo y muestra. El universo de estudio esta conformado por todos los nifios
0 nifias menores de cinco afios identificados en el mapa parlante levantado por el
personal del Centro de Salud tipo B Patutan del Ministerio de Salud Publica (MSP) en
el afio 2016, perteneciente a los barrios Patutan y La Calera, alcanzado un universo de
270 nifios y nifias menores de cinco afios. No existe muestra, debido a que trabaj6 con el
Universo del estudio, aplicando criterios de inclusion y exclusion.

Se realizd un barrido de todas las familias del Universo, para identificar a
aquellas que cumplan los criterios de inclusion del estudio. Es decir, tener nifios o nifias
menores de 5 afos; que algun o algunos miembros de la familia se dediquen a
actividades de produccidn de flores, bloques y agricultura en los patios de las viviendas
y que accedan a participar en el estudio a través de la firma del consentimiento libre e

informado (Anexo 1), previa la explicacion de que se trata el estudio.
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A partir de estos datos, el estudio estuvo comprendido por todas las familias que
tengan nifios o nifias menores de 5 afos, cuya actividad productiva familiar sea en
bloqueras, floricolas o agricultura en el barrio Patutan y La Calera, que al momento de
la visita al domicilio se encontraban ahi y accedieron a participar en el estudio a través
de la comprension y aceptacion del consentimiento libre informado, teniendo un total de
30 familias de agricultores de autoconsumo, 33 familias de floricolas y 33 familias de
blogqueras. Se quedaron por fuera del estudio ocho familias; se negaron a participar 0 no
se les pudo localizar. Ellas corresponden a un 8,3 % del universo de estudio.

Criterios de inclusion. En cada familia se incluyé para el estudio a todos los
nifios y nifias menores de cinco afios de los barrios de La Calera y Patutan, cuyos padres
o cuidadores tenian como principal actividad laboral las bloqueras, floricolas o terrenos
para la produccion agricola o ganadera, y que accedieron a participar en el estudio, a
través de la firma en el consentimiento libre e informado. Se tuvieron un total de 48
nifios, en el caso de las blogueras; 43 nifios para las floricolas y 38 nifios en las familias
dedicadas a la produccion agricola o ganadera de baja escala.

Criterios de exclusion. Los opuestos a los criterios de inclusion.

Recoleccion de datos. Para llevar a cabo la presente investigacion, se utilizé una
encuesta semiestructurada (Anexo 2), la toma de puntos GPS, el reactivo o Test de
Denver (Anexo3), entrevistas informales y observacion directa.

Se realiz el llenado de una encuesta y un test de Denver por cada nifio y la toma
de un solo punto GPS por familia.

Los datos fueron obtenidos a través de la encuesta semiestructurada, la misma
que fue realizada a un adulto que se encontré en ese momento en el lugar, de
preferencia quien cuide al nifio o el jefe del hogar.

Instrumento. Encuesta semiestructurada: Se basO en la propuesta de Breilh
(2004) denominada como INSOC con ciertas modificaciones, siempre teniendo en
cuenta el enfoque social del estudio. Este es un cuestionario para aplicar por el
investigador que involucra las categorias de la Determinacion Social de la Salud (Breilh
2003) enfatizando los modos de vida (modo particular) y estilos de vida (modo
individual), asi como la identificacion de los procesos destructivos y protectores que se
desarrollan en estos dominios.

Como instrumento, se aplico la Prueba de tamizaje del desarrollo de Denver 11
(DDST-I1): la misma que fue desarrollado por William K. Frankenburg y J.B. Dobbs in
1967, en el Centro Médico de la Universidad de Colorado en Denver, y desde ese
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entonces es utilizada en varios paises del mundo a manera de un test evolutivo, en
donde todas las conductas a evaluar estan de acuerdo a la edad cronolégica del nifio. Se
aplico este test debido a que evalua el desarrollo psicomotor alcanzado en nifios de un
mes a seis afios de edad cronoldgica, lo que permite aplicarloa todos los nifios del
estudio, nos permite ademaas investigar de forma objetiva en todos los niveles de
atencion con especial interés en el primer nivel, los estados de desarrollo de los nifios
(Bueso 2007, 1). La poblacion de refencia fue diversa en términos de edad, domicilio,
fondo étnico-cultural y de educacion materna y este es el Test que aplica el Ministerio
de Salud del Ecuador en todos los niveles de atencion para evaluar el desarrollo
madurativo lo que permitiria una comparacion futura de los nifios incluidos en este
estudio con otros estudios similares que hayan obtenido datos a través del Ministerio de
Salud.

Bueso (2007, 1) considera cuatro areas del desarrollo psicomotor:

1. Area personal social: evalla tareas que reflejan la habilidad del nifio para
contactarse con otras personas y el cuidado de si mismo.

2. Motricidad fina adaptativa: evalla tareas que reflejan la habilidad del nifio
para ver y usar sus manos coordinadamente en coger objetos, manipularlos,
etc.

3. Areade lenguaje: evalla tareas que dan cuenta de la habilidad para escuchar
y comunicarse a través del habla.

4. Area de motricidad gruesa: evalGa tareas que reflejan la habilidad del nifio
en la coordinacion de los grandes segmentos corporales, brazos, piernas y

tronco.

El propdsito de evaluar el desarrollo dependera de la edad del nifio. En recién
nacidos, las pruebas pueden detectar problemas neurol6gicos; en infantes, pueden a
menudo tranquilizar a los padres sobre dudas del desarrollo de sus hijos o bien
identificar tempranamente la naturaleza de los problemas para orientar el tratamiento. Y
méas adelante, durante la infancia, las pruebas permiten a delimitar problemas de
aprendizaje o sociales, siempre de utilidad a la hora de tratarlos. Independiente de la
edad de aplicacion, pueden ayudar al clinico a decidir su plan de accién, ya sea un
nuevo tamizaje, guia a los padres, evaluaciones futuras o referencia temprana (Bueso
2007, 1).
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Debe advertirse que la prueba de Denver Il no valora la inteligencia ni predice
cual serd el nivel de inteligencia futura. La prueba no debe tampoco ser utilizada para
diagnosticar sino como un tamizaje para identificar posibles fallos en el desarrollo.

La prueba esta normada sobre una muestra de nifios nacidos a término y sin
ninguna inhabilidad de desarrollo obvia. La poblacion de referencia fue diversa en
términos de edad, domicilio, fondo étnico-cultural y de educacion materna. Las normas
indican cuando el 25%, el 50%, el 75%, y el 90% de nifios pasan cada tarea. La
evaluacion del desarrollo se basa en el desempefio del nifio y en reportes rendidos por
los padres en cuatro areas de funcionamiento, motor fino, motor grueso, personal social
y habilidad de lenguaje (Bueso 2007, 2).

Aplicacion del test: se administra en forma individual. Tiene una duracion de
entre 10 y 20 minutos en promedio. Se calcula la edad exacta del nifio y se marca sobre
la hoja de evaluacion a través de una linea vertical que una la edad del nifio en las dos
escalas. Se coloca nombre del evaluador y fecha de la evaluacion en la parte superior de
la linea trazada. Solo se evallan todas aquellas tareas que son intersecadas por la linea
de edad, los del lado derecho de la linea no se consideran, ya que corresponden a mas
edad, por lo tanto, son mas dificiles.

Materiales a utilizar: bola de lana roja, caja pequefia con granos secos, botones
de colores, botella pequefia, sonajero, pelota de tenis, ocho cubos de una pulgada por
lado.

Representacion gréfica: la prueba consiste en tareas que el nifio debe realizar de
acuerdo a su edad, las mismas son representadas por un rectangulo que se colocan entre
dos escalas de edad y agrupadas de acuerdo a las cuatro areas de desarrollo, motor
grueso, motor fino, lenguaje y personal social.

En el grafico dos, se ha representado la ejecucion de la tarea “camina sin ayuda”.
En ella, observamos que el 25% de la poblacion estudiada (de referencia) camina sin
ayuda a la edad de 11 meses; el 50%, a los 12; el 75%, a los 13 y a los 14 meses de
edad, el 90% de esa poblacion camina sin ayuda. Estos porcentajes son trasladados a un
rectangulo, que son las que aparecen en la prueba impresa. El borde izquierdo
representa el 25% y el borde derecho el 90%. Ademas, tiene representados valores
intermedios que indican el 50% Yy 75% de la poblacion de referencia que realiza la tarea.
Se observa que con el 75% de la poblacion se inicia un area sombreada; ésta

corresponde a un area de riesgo (advertencia), que si bien el nifio aun tiene tiempo para
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adquirir la habilidad, ya es una edad un tanto tardia en relacién a otros nifios de esa
edad.

Camina sin ayuda
25 50 75 90

100

90

75

50

25

10 11 12 13 14

Edad en meses

Gréfico 2. Construccion de grafico de tareas
Fuente: Tratado de Pediatria de Nelson
Elaboracion propia

En el gréafico tres se muestra la forma en que se presentan las tareas en las
pruebas impresas y el significado. Observamos que cada tarea (que se agrupan en cuatro
sectores), esta ubicada entre dos escalas de edad. En su interior tiene impreso el nombre
de la tarea a evaluar. Algunas tareas no es necesario que el investigador las evalle
practicamente; basta con preguntar al encargado del nifio si éste las realiza o no. Estas
tareas estdn identificadas con una letra R en la esquina superior izquierda del

rectangulo.

4 6 10 12 13 14 15 18
\ | | I N | I Y
Puede pasar por referencia | R ¥ V
Nombre de la tarea
Nota al pie (Ver reverso) |1 %
25% 50% 75% 90%

Area de riesgo

MESES
2 4 6 10 12 13 14 15 18

[ e I B I Y N e
Grafico 3. Caracteristicas de la forma grafica de las tareas
Fuente: Tratado de Pediatria de Nelson
Elaboracion propia




35

Evaluacidn del test: la calificacion se determina dependiendo si la respuesta del
nifio cae dentro o fuera del rango normal, esperado de éxitos de cada tarea para la edad.
El nimero de tareas sobre las cuales el nifio esta por debajo del rango esperado,
determina si se clasifica como normal, anormal o dudoso.

Los nifios clasificados como dudoso deben monitorearse con mas frecuencia y
establecer una intervencion (Ej. estimulacion temprana), los que se clasifican como
anormal deben ser referidos para una evaluacién adicional (Bueso 2007, 3).

Se procede a evaluar las tareas seleccionadas. Dependiendo del resultado, se
coloca cualquiera de las siguientes claves sobre la marca del 50% de la poblacion de

referencia:

a) P (paso), si el nifio realiza la tarea.

b) F (falld), si el nifio no realiza una tarea que la hace el 90% de la poblacion de
referencia.

c) NO (nueva oportunidad), si el nifio no realiza la prueba, pero aun tiene
tiempo para desarrollarla (la linea de edad queda por detras del 90% de la
poblacion de referencia).

d) R (rehusd), el nifio por alguna situacion no colabord para la evaluacion;
automaticamente se convierta en una NO, porque hay que evaluar en la

siguiente visita.

El resultado de la prueba se considera como anormal cuando hay uno o mas
sectores con dos 0 mas fallos y dudosa cuando hay dos 0 mas sectores con un solo fallo.
Es importante hacer hincapié en que aquellos nifios que no realizan una tarea y su edad
se encuentran entre el percentil 75y 90 (sombreado en naranja), son nifios en riesgo y es
urgente la implementacion de una intervencién con actividades acordes a su edad que
favorezcan el desarrollo (Bueso 2007, 5).

El posicionamiento geogréafico: Se obtuvo el punto GPS de cada una de las
viviendas y de los sitios de interés por su impacto como fuentes de contaminacion,
siendo importantes la mina de cascajo y el rio contaminado.

Entrevista informal y observacion directa: la aplicacion de la encuesta de modos
de vida y el test de Denver, crearon un espacio propicio de conversacion y acercamiento
en donde el entrevistado brind6 informacién dtil a la investigacion, la misma que fue

recopilada en hojas de trabajo de campo. Se utilizO también como instrumento la
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observacién directa por parte del investigador, cuyas observaciones fueron también
registradas en hojas de trabajos de campo.

Analisis de datos. Los datos tanto de la encuesta como del Test de Denver fueron
analizados en el software IBM SPSS Statistics version 20. Se realizd una explicacion
descriptiva de los resultados asi como también un analisis estadistico de comparacion y
de varianza entre las variables de estudio. Se aplicaron las pruebas estadisticas de t de
Student y F Anadlisis de Varianza y x2chi cuadrado, para demostrar si los resultados
obtenidos son estadisticamente significativos entre las categorias o variables propuestas
para el presente estudio.

Los puntos GPS de cada familia fueron ingresados en el programa Arcgis, asi
como también cada una de las variables del estudio; se obtuvo mapas georeferenciales
de lo mas significativo.

La Informacion de hojas de campo tanto de las entrevistas informales como de la
observacion directa por parte del investigador, fueron integradas en el desarrollo del

presente trabajo, utilizando referencias.

6. Etica

En el marco ético se tomaran en cuenta tres parametros:

— Confidencialidad: El investigador asume que toda la informacion es
confidencial y no podra ser reproducida, modificada, hacerse publica o
divulgarse, y certifica el acceso controlado de terceras personas a la
informacion.

— Anonimato de datos: Para mantener el anonimato de los datos se codifico
cada caso con un codigo, formado por el barrio (PA para Patutan, CA para
La Calera), dos primeras iniciales de los apellidos de la familia (por ejemplo:
Alvarez Caballeros ALCA) y un numero asignado a cada nifio evaluado (del
01 al 129).

— Consentimiento informado: Consiste en un documento que da cuenta por
medio de la firma de la aceptacion de participar en el estudio libre y
voluntariamente.

El consentimiento informado (ver anexo 1), en el caso de este estudio, al

tratarse con nifios y nifias menores de 5 afios, fué firmado por el
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representante legal del menor de edad, siendo el representante legal una
persona capaz de comprender la connotacion de la aceptacion de
participacion de su representado en el estudio.

El documento pone en evidencia que la investigadora comunicO en qué
consistird la investigacion, sus objetivos, alcances, metodologia antes de la
aplicacion de los instrumentos seleccionados para el estudio, asi como
también asegurarle la confidencialidad de los datos proporcionados y que las
respuestas y permanencia en el estudio son voluntarias.

El representante legal, mayor de edad y con capacidad en la toma de
decisiones, con su pufio y letra coloca los datos solicitados en el documento
de consentimiento informado (anexo 1) y firma su aceptacién. En caso de no
saber leer ni escribir es el investigador quien lo hace, colocando el

representante legal su huella aceptando su participacion.

7. Modelo analitico y operacional del estudio

Tabla 1

Modelo analitico y operacional del estudio sobre la determinacion socio espacial del desarrollo
madurativo en nifios y nifias de 0 a 5 afios, entre familias obreras de floricolas, obreras de bloque y

familias campesinas de autoconsumo

Bloque Categorias Indicadores Puntajes finales
Puntajes
Territorio Ubicacion en el territorio en | -: Menos de 100 metros: 2 2: Alto grado de afectacion:
relacion a la fuente de | -entre 100 y 500 metros: 1 6-11
exposicion mas cercana (mina, | -A mas de 500 metros: 0 1: Moderado grado de
rio, basural) d afectacion: 3-5
Ubicacion en el territorio en | -A menos de 10 metros: 2 0: Leve grado de afectacion:
relacion a la floricola o | -Entre 10 y 30 metros: 1 0-2
bloquera -A mas de 30 metros: 0 3
Territorio 'y  modos de | -lote para produccién agropecuaria: 1
produccion -floricola: 2
-blogquera:2
Territorio y propiedad de la | -Propio con escritura: 0
tierra -Propio sin escritura: 1
-Alquilada: 2
-Le dan la vivienda como parte de pago de su
trabajo: 3
Percepcion de salud del | -No existe afectacion en el ecosistema: 0
Territorio y el ecosistema: | -Moderada afectacion del ecosistema:1
agua, aire, biodiversidad -Severa afectacion en el ecosistema: 2
(Relacion con la naturaleza)
Realidad Fraccion de clase: Tenencia de los Medios De Produccién y de | 3: Pobreza extrema: a 19-25
particular e Tenencia de los medios | la Tierra puntos
(grupo de produccion y de la | -No tiene medios de produccion ni propiedad | 2:Pobreza: 11-18 puntos
social) tierra de tierra: 4 1:Clase media:6-10
e Servicios basicos -Son duefios de los medios de produccion pero | 0:Estabilidad econémica: 0-5
e Empleo no de la tierra: 3

2 Se selecciond estas distancias porque la poblacion estudiada mas alejada de la fuente de
exposicién, sea ésta mina o rio contaminado, se encuentra como maximo dos kilometros
aproximadamente.

3 Se selecciond estas distancias porque la poblacion estudiada tiene sus medios de produccion sea
este bloquera, invernadero o terreno de autoconsumo, ubicada entre 10 y 50 metros de su vivienda.
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e Insercion laboral (hace
el trabajo, dirige el
trabajo)

Origen de los ingresos
Migracién

Seguridad social

Monto de los ingresos

-Son duefios de la tierra pero no de los medios
de produccion: 2

-Son duefios de la tierra y de los medios de
produccion: 1

Servicios Basicos

-Cuenta con 0 a 1 servicios basicos: 3
-Cuenta con 2-3 servicios basicos: 2
-Cuenta con 4 servicios basicos: 1
-Cuenta con 5 0 mas servicios basicos: 0

Empleo (Jefe de hogar)

-No tiene trabajo:3

-Hace el trabajo: 2

-Hace y dirige el trabajo: 1
-Dirige y organiza el trabajo: 0

Insercion Laboral (Jefe de hogar)

-No trabaja: 3

-Obrero en floricola o bloquera o terreno: 2

- Trabaja en su propio terreno de autoconsumo,
Duefio de Floricola, bloquera: 1

- es duefio de extensiones mayores de terreno:
0

Origen se los ingresos

-No tiene ingresos: 4

- bonos: 3

-jornal ocasional 2

-jornal fijo: 1

-Produccion Agricola: Produccion en Bloquera
o floricola: 0

Migracion
- ha migrado:1
-No migro: 0

Seguridad Social

-Ningun seguro de salud: 3
-Seguro campesino: 2
-Seguro social: 1

-Seguro privado: 0

Monto de los Ingresos

-No percibe ningln ingreso: 4

-Percibe menos de 386 dolares: 3

-percibe 386 ddlares: 2

-percibe entre 386 délares y 772 dolares: 1
-Gana 772 ddlares 0 méas: 0

Caracteriza

cion de
quien Cuida
del nifio/a

Sexo

-1:Femenino
-2:Masculino

Edad

-1: menos de 18 afos
-2:18-40 afios

-3: 40-65 afos

-4: méas de 65 afios

Nivel de educacién

-0: Sin educacion

-1: Primaria incompleta
-2: Primaria completa

-3: secundaria incompleta
-4: Secundaria completa
-5: Superior incompleta
-6: Superior completa

Tiempo que dedica a la crianza
de los hijos/as

-Menos de una hora al dia: 3
-de una hora a dos horas al dia:2
-mas de dos horas al dia:1

Insercion Laboral
¢A qué se dedica?

-Desempleado: 3
-Obrero en floricola o bloguera o terreno: 2

Caracterizacion de quien
Cuida del nifio/a*

“ El bloque Caracterizacion de quien Cuida del nifio/a no se agrup6 en puntajes finales porque se
toma en cuenta cada una de sus caracteristicas.




- Trabaja en su propio terreno de autoconsumo,
Duefio de floricola, bloquera :1

- es duefio de extensiones mayores de terreno:
0
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Caracteriza
cion del
nifio y su
cuidado

Género Femenino: 1
Masculino: 2

Edad

Acude a Centro Infantil Publico:1
Privado:2
No acude:3

Ayuda en las actividades de
produccion

(tomar en cuenta solo la
actividad que se relaciona con
la actividad productiva de la
familia)

Recoge flores: si: 1, no: 0

Levanta bloques: si: 1 no: 0

Ayuda en actividades de fumigacion: si: 1, no:
0

Comidas al dia Dela2:2
De3a4: 1
5 0 mas: 0
Come al menos 2 frutas al dia Si: 0
No: 1
Come verduras diariamente Si: 0
No: 1
Come al menos 1 proteina al | Si: 0
dia No: 1

Frecuencia del bafio

Todos los dias o pasando un dia: 0
2 veces a la semana: 1

Cada semana: 2

Mayor tiempo: 3

Cuidado del nifio

2:Mal cuidado: 6-9
1:Cuidado moderado: 3-5
0:Bien cuidado: 0-2

Caracteriza
cion de la
vivienda

Hacinamiento

-1:si
-0: no

Tipo de techos

-2: Zinc
-1: Eternit
-0: Teja/losa

Tipo de paredes

-2: Adobe
-1: Madera
-0: Cemento

Tipo de suelo

-2:Tierra
-1: Madera
-0: Cemento

Servicios basicos

Agua

-2: Agua del rio
-1: Agua de pozo
-0: Agua entubada

Bario

-2: Campo abierto

-1: Letrina

-0: Bafio (alcantarillado)

Teléfono
-1: No
-0: Si

Indice de calidad de

vivienda

2: vivienda precaria: 7-12:
1: vivienda intermedia; 3-6
0: vivienda digna: 0-2

Exposicion
Socio-
ambiental®
(familia)
(0-11)

Tangibles (0-8)

-Ruido: 1:Si/ 0:No

-Polvo: 1:Si/ 0:No

-Vibraciones por volquetas: 1:Si/ 0:No
-Contaminacion del agua para el consumo
humano: 1:Si/ 0:No

-Cambios en el aire: 1:Si/ 0:No

-Cambios en la vegetacion: 1:Si/ 0:No
-Cambios en la fauna: 1:Si/ 0:No

-Dafios en la infraestructura de la vivienda y la
comunidad: 1:SI/ 0:No

Intangibles (0-3)

-Ruptura de la relacion de la familia con la
comunidad; 1:Si/ 0:No

-Alcoholismo: 1:Si/ 0:No

-Alguien de la familia ha migrado: 1:S1/ 0:No

Nivel de Exposiciéon Socio-
ambiental

2: Exposicion severa: 6-11
1: Exposicion moderada:3-5
0: Exposicion leve: 0-2

Exposicion

Tangibles °

PDI: Procesos Destructivos Fisicos

5> Adaptado de Soliz y otros, 2012.
& Adaptado del disefio metodoldgico de procesos destructivos de la Salud Laboral propuesto por
Jaime, Breilh, Maria José Breilh y Johanna Beltran, 2003.

Exposicion Laboral
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laboral de | (0-15) -Ruido fuerte y permanente: 1:Si/ 0:No 2:Exposicion severa: 9-17
quien cuida -Temperaturas extremas: 1:Si/ 0:No 1: Exposicion moderada: 4-8
del nifio/a -Exposicion  directa a radiacion  solar | 0: Exposicion leve: 0-3
(0-17) prolongada: 1:S1/ 0:No
PDII a: Contaminacién Quimica
-Polvos irritantes: 1:Si/ 0:No
-Agroquimicos: 1:Si/ 0:No
-Metales pesados: 1:Si/ 0:No
PDII b: Contaminacion Biol6gica
-fuentes microbianas de contagio: : 1:Si/ 0:No
PDIII: Derivados de Exigencia Laboral
Fisica
-Grandes esfuerzos fisicos: 1:Si/ 0:No
-Posturas incomodas o forzadas: 1:Si/ 0:No
PDIV: Derivados de la organizacion de
trabajo
-Dias por semana organizadas por intervalo
0: 1 a4 dias
1: 5a 6 dias
2: 7 dias
-Horas por dia que trabaja organizada por
intervalos
0: 1 a6 horas
1: 7 a9 horas
2: 10 0 més horas
PDV: Instalaciones y equipos peligrosos
-Cercania a equipos peligrosos: 1:Si/ 0:No
-Manejo de equipos peligrosos: 1:Si/ 0:No
Intangibles -Violencia laboral: 1:Si/ 0:No
(0-2) -Ausencia de derechos laborales: 1:Si/ 0:No
Exposicion Tangibles Agua de consumo Exposicion doméstica
domeéstica (0-6) -0: Agua hervida, botellén 2:Exposicion severa: 5-7
(0-7) -1: Agua potable, 1:Exposicion moderada: 3-4
vulnerabilid - 2: Agua no segura 0: Exposicién leve: 0-2
ad
Excretas
-0: alcantarillado
-1:Letrina-Pozo séptico
-2:Campo abierto
Toxicos
-Almacenamiento de agro toxicos en el hogar
1:Si/ 0:No
Intangibles -Violencia intrafamiliar: 1:Si/ 0:No
(0-1)
Total Exposicion Tangibles Exposicion tangibles total
(0-29) 2:Exposicion severa: 16-29

1:Exposicion moderada:8-15
0:Exposicion leve: 0-7

total exposicion intangibles
(0-6)

Exposicion intangibles total
2:Exposicion severa: 4-6

1; Exposicion moderada: 2-3
0: Exposicion leve: 0-1

exposicion total

Exposicion total

(0-35) 2: Exposicion severa: 19-35
1: Exposicion moderada: 9-
18
0: Exposicion leve: 0-8

Residencia anterior -nacio en el Eloy Alfaro: 0

Magnitud - vino de otro lugar: 1

de la

exposicion Afios de residencia en el Eloy | -1: De 0 a5 afios




Alfaro
(magnitud de la exposicion
ambiental y doméstica)’

-2: De 6 a 10 afios
-3: De 11 a 15 aflos
-4: Més de 15 afios
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Procesos Socio-ambiental -Es parte de la organizacion social 1: No/ 0: Si Procesos protectores de la
protectores -Tiene buenas relaciones con la organizacion | salud
de la salud comunitaria (participa) : 1: No/ 0: Si 2:Procesos protectores bajos:
(0-13) -Tiene buenas relaciones con su familia : 1: | 8-13
No/ 0: Si 1:Procesos protectores
Laboral -Seguridad social; 1: No/ 0: Si medios: 4-7
-Contrato de trabajo: 1: No/ 0: Si 0:Procesos protectores altos:
-Equipamiento de proteccion: 1: No/ 0: Si 0-3
Domeéstico -Tiene soporte familiar y convive con
Resiliencia familiares: 1: No/ 0: Si
- Relaciones con sus vecinos: 1: No/ 0: Si
-Estado psico-emacional percibido: Normal: 1,
Afeccion Leve: 2, Afeccion Moderada: 3,
Afeccion Severa: 4
- Realizan actividades deportivas o recreativas
en familia: 1: No/ 0: Si
Antecedente | Cuidados antes del | Buenos: 0, Regulares: 1 2: Antecedentes negativos de
s del nifio/a nacimiento Malos: 2, ninguno: 3 embarazo y parto 9-16

(embarazo y
parto)

Antecedente
s del nifio
(desde 28
dias hasta la
actualidad)

Alimentacion de la madre
durante el embarazo

Buenos: 0, Regulares: 1
Malos: 2

Controles de salud

8omés:0,de4a8: 1
De 1 a4: 2, ninguno: 3

Toma de acido félico por la | 1: No/0: Si
madre
Antecedentes de maltrato | 0: No/ 1: Si

fisico o psicolégico

Tipo de parto

0: normal / 1 cesarea

Atencion del parto por

Meédico: 0, partera: 1
Familiar: 2, sola: 3

1: Embarazo con probable
riesgo: 5-8
0: Adecuado embarazo y
parto: 0-4

Llanto inmediato del recién | Si:0
nacido No: 1
Complicaciones hasta los 28 | Si:0
dias de vida No: 1
Necesidad de hospitalizacion Si: 0

No: 1

no sabe: 2
Talla baja Si: 0

No: 1

no sabe: 2
Peso bajo Si: 0

No: 1

no sabe: 2
Decoloracion o resequedad | Si: 0
extrema del cabello No: 1

no sabe: 2

" Hemos considerado el criterio (nimero de afios viviendo en El Eloy Alfaro) en tanto nos
permite valorar magnitud de la exposicién ambiental y doméstica. La valoraciéon de la magnitud de la
exposicion laboral no pudo ser incorporada en tanto los periodos, ya que existe épocas de mayor
produccion tanto de bloques como de flores.
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Morbilidad

Fisicas
presencia en los Gltimos seis
meses de afectaciones:

Desarrollo madurativo (Test de
Denver)

-Respiratorias: 0: No/ 1: Si
-Digestivas: 0: No/ 1: Si

-Piel: 0: No/ 1: Si
-Neurolégicas: 0: No/ 1: Si
-Cardiovasculares: 0: No/ 1: Si
-Osteoarticulares: 0: No/ 1: Si
-Audicion: 0: No/ 1: Si
-Vision: 0: No/ 1: Si

- Crecimiento: 0: No/ 1: Si

-normal : 0
-dudoso: 1
-Anormal: 2
-irrealizable: 3

Nivel de afectacion en salud
fisica

2:Severas  afecciones en
salud: 5-9

1: Moderadas afecciones en
salud: 3-4

0: Bajas afecciones en salud:
0-2

Normal: cuando no existe o
existe hasta un fallo en un
area.

Dudoso: si existe un fallo en
mas de tres areas o dos en
una sola.

Anormal: cuando existen dos
o mas fallos en dos o mas
areas.

Irrealizable: si hay tantos
rechazos que impiden su
realizacion.

(Se considera falla cuando un
item no se realiza a la edad
esperable, es decir a la que lo
hace el 90% de los nifios)

Fuente: Adaptado de Soliz y otros, 2012
Elaboracion propia

La construccion de los indicadores de sintesis se los reagrupd en una gradacién
de alto, moderado y leve, para lo cual, el puntaje total de cada bloque, se dividié para
cuatro, la mitad se asignd para la categoria méas desfavorecida, y la otra mitad se dividio
para las otras dos categorias, tomando como ejemplo; el nivel de afectacion fisica, en
donde el puntaje total del blogue es nueve, en la categoria mas desfavorecida que es
severa afectacion de salud se asigna los valores entre cinco y nueve, para moderada

afectacion, entre tres y cuatro y para leve afectacion entre cero y dos.
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Capitulo segundo

Segregacion sociohistdrica del territorio

En el medio académico, social y organizativo ha existido un predominio de la
salud y de la enfermedad sin historia ni espacialidad, la dimension espacio-territorial de
esta conflictividad (apropiacion de territorios, imposicion de territorialidades, etc.) ha
sido ignorada o reducida a un plano de localizacion a partir de una nocion del espacio
fisico en el que se ubican tanto los individuos como los “factores de riesgo” (Borde
2017, 2).

Hoy la importancia del espacio y de la espacialidad de los procesos sociales es
reconocida en todas las ciencias sociales y especialmente por la geografia critica, como
la ciencia espacial por excelencia (Delgado 2003). Esto, debido a que no existe sociedad
ageografica, asi como no existe espacio geografico a histdrico, siendo que todo espacio
geogréfico estd impregnado por historicidad, y la historia estd impregnada de
geograficidad, configurandose en y a traves de espacios, territorios y lugares, entre
otros, transformando particularmente “la espacialidad y la territorialidad [en]
presupuesto, medio y producto de las relaciones sociales” (Borde 2017, 265).

La ocupacion del territorio es un proceso critico identificado en el presente
estudio. Los tres tipos de familias del estudio se ubican en la periferia de la ciudad de
Latacunga que por si ya les predispone a cierta vulnerabilidad, adicionalmente se puede
observar diferencias significativas entre los tipos de familias. Las familias que
histéricamente han ocupado el territorio de estudio (los duefios de las tierras), tienen
condiciones algo mejores que familias de inmigrantes, que dejaron atras sus tierras y se
vieron tentados por movilizarse a las ciudades, con condiciones de vida muy precarias.

Tomando en cuenta la importancia del espacio y el territorio en el devenir de los
modos de vida que se expresan en un colectivo, en el presente estudio se tomé en
consideracién a tres tipos de familias, diferenciadas por los modos de produccion,
entendiendo que “cada configuracién espacial abriga un determinado tipo de poblacion
que, por su localizacion en el territorio, va a estar mas 0 menos expuesta a procesos
destructivos de la salud” (Gondim 2010, 69).

En primer lugar, se encuentran las familias que dedican su labor a la floricultura,

en especial al cultivo de claveles y rosas, actividad que les fue insertada cuando la
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Asociacion comunal camino a la esperanza con Child Fund Internacional, constituyeron
un comodato con el fin de desarrollar un invernadero de 600 metros cuadrados para la
produccién de claveles como un proyecto piloto, en donde se ensefiaba a las mujeres de
la comunidad de Patutan y La Calera sobre las actividades de produccién de los
claveles.

Seguln cuenta Josefina M.

Les ensefiaron bastante y encontraron en este camino una esperanza para aportar
econdmicamente a sus familias. Les ensefiaron a hacer pesticidas organicos, con abono
de los animales que ellas mismo tenian. Asi como también les explicaron cémo
construir los invernaderos en el patio de sus casas con la ayuda de sus esposos O
familiares. Piensan que fue muy productivo y les abri6 el camino para una nueva forma
de produccidn, ya que antes de eso, solo tenian que esperar a que los esposos les den
algo para la casa; ahora ya ellas mismas podian aportar. (Mendoza 2019, entrevista
personal)

De forma similar se expresa Maria P.:

Al inicio era bonito. En el invernadero piloto todas trabajamos igual, aprendiamos, y
veiamos como nuestras plantitas iban creciendo bonitas. El proyecto tuvo dos fases y
luego de eso ya se termind. Poco a poco nosotras mismo les ensefidbamos a los deméas
cdémo hacer cada cosa. Algunos hombres empezaron a introducirse en el negocio; hubo
bastante gente que empezé a hacer lo mismo. Como ve, ahora hay mucho invernadero.
Se dejo de hacer el abono orgénico, porque es mas dificil y algunas plagas no hacen
caso. Toco usar abono quimico; ahora ya aqui mismo hay una tienda para comprar sin
necesidad de ir a Latacunga. El trabajo es bien cansado y nos toca exponernos a los
quimicos. No se tienen todas las protecciones. Ahora hay bastante competencia y como
nosotros producimos y vendemos a otra gente, ellos nos pagan lo que quiera. No se
pierde, pero la ganancia es poco, al menos alcanza para darles lo necesario a los
guaguas. (Padilla 2019, entrevista personal)

En el 2005, un grupo de productores del sector decidieron replicar el proyecto,
iniciando un programa de produccién de claveles con seis productores, con una
extension total de 8090 metros cuadrados. En el 2008, los productores cambiaron el
nombre de su Organizacion a “Asociacion Artesanal Patutan”, conformada por 34
miembros de la misma comunidad, nimero gque al momento ha ido en aumento.

Las familias involucradas en el Proyecto eran de Patutan y de La Calera, sin
embargo, los que mayormente adoptaron este modo de vida, fueron del sector de
Patutan debido a que el tipo de suelo es mas fértil; se encuentra mas cercano al rio, tiene
agua de riego distribuida por horarios prestablecidos.

Por el contrario, en La Calera, las caracteristicas del suelo son mas &ridas, con
predominio de cal y piedra pdmez, de donde viene su nombre, por lo que en este sector, las

familias enfocaron sus modos deproduccion en la fabricacion de bloques, encontrando en
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esta actividad, la oportunidad de sacar adelante a sus familias. Este seria nuestro
segundo grupo.
Tal como relata Manuel T., la consolidacion de esta actividad se dio por el

aprovechamiento de las condiciones topogréaficas y los recursos del sector:

Viendo que teniamos el material, empezamos a averiguar como hacer los bloques. Aqui
tenemos piedra pdmez y cal, pero traemos el chasqui de otros lados. Fuimos probando
la cantidad de material y salié bien. La gente ahora viene a llevarse nuestros bloques
desde otras provincias. El trabajo es bastante duro; hay que empezar desde las dos de la
madrugada y se termina después del mediodia, cuando méas temprano. Desde hace unos
diez afos, se empez0 a trabajar con la gente que viene de Zumbahua, también tratando
de ayudarles, porque no encuentran trabajo. Ellos ayudan bastante, se les paga por lo
que hacen y se les da donde vivan con su familia (Toapanta 2019, entrevista personal).

Finalmente el tercer grupo de estudio son familias que tienen como actividad
laboral la crianza de animales, el sembrio de productos de la zona (maiz, papas,
legumbres) o ambos, algunos de ellos antes se dedicaban a los bloques o a los claveles
pero como habia mucha competencia, volvieron a la actividad agricola.

Esta diferenciacion en los modos de produccion en dependencia del tipo de suelo
se ve reflejado en el siguiente mapa
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Mapa 1. Relacion del territorio con los modos de produccion en familias de los tres modos de produccion del estudio (Parroquia Eloy Alfaro, Latacunga)
Fuente y elaboracion propias. EI mapa base es tomado del IGM, 2019



Se puede observar cierta diferenciacion en la disposicion espacial de las familias
segun los modos de produccidn, siendo la elaboracién de blogues (remarcado con gris)
mayormente ejecutada en el sector de La Calera més cercana a las minas de piedra
poémez y cal, mientras que las floricolas (remarcado con celeste), se observan més en el
sector de Patutan. Las familias que se dedican a la agricultura y ganaderia en baja escala

se observan difundidas en los dos barrios, principalmente en la zona centro- norte.

1. La movilidad humana como determinante social de la salud

En el siguiente mapa, se puede observar como un gran numero de personas que
dedican sus actividades a la produccion de blogues son inmigrantes. Se puede apreciar
cémo en el sector de La Calera (marcado con gris), existe un predominio de familias
que inmigraron, lo que se relaciona con la produccién de blogues, ya que se utiliza su
mano de obra barata para la produccion del mismo. Mientras que en el sector de Patutan
(marcado con celeste), en donde el cultivo de claveles es el modo de vida dominante, la

mayoria son personas son originarias del sector.



?B[II{HS ﬂhlzm THZId'IT TﬁSIB'M.
g v . ,-T |
Carcel | [ Gualt
N o % o——m-m
e e ' ia a Latacung®
. - e
A o A :
i i
E-
3
o
Poalo !ﬁw"
#
/7
&
!
it "
w [
2] %
by
b1
%
!
Leyenda I
Migracién d B
& Mo migrd ;\r" |
i
£] o wige g
2 5k
] ias E |
- af '
=) Mina 1]
——— Hine |
=
5% Predominio agrcuttura y foriclas _‘:j-,||
5% Predominio blogusras Ell
] [}
Carce| mip =15 4w
a
-
| T T T
TERMIZ TRA DI TRTAAT TRERAA

Mapa 2: Relacion de la movilidad humana, segtin el modo de produccién de las familias del estudio (Parroquia Eloy Alfaro, Latacunga)
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Una vez aplicado el Test de Denver, se pudo visualizar la relacionar existente entre la migracion con la presencia de una alteracion del

desarrollo psicomadurativo, lo cual se ve reflejado en el mapa 3.
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Mapa 3. Relacion de la movilidad humana con el desarrollo psicomadurativo de nifios (Parroquia Eloy Alfaro, Latacunga)

Fuente y elaboracién propias. El mapa base es tomado del IGM, 2019



Se puede apreciar como del total de nifios con alteraciones en el desarrollo
psicomadurativo muy pocos proceden del mismo sector, mientras que la mayoria de los
nifios con alteraciones en el desarrollo son hijos de familias en situacion de movilidad
humana, lo que denota una relacion fuerte entre la insercion laboral y los modos de vida
de una familia inmigrante con las alteraciones del desarrollo psicomadurativo.

Seria propicio conocer si el desarrollo psicomadurativo de los nifios y nifias de
las familias en situacion de movilidad era mejor o peor en sus lugares de origen, para
saber si la emigracion altero el desarrollo madurativo, por lo que se requiere un estudio

de similares caracteristicas en el lugar de origen, motivo de otra investigacion.

2. Territorio y exposiciones socioambientales nocivas

En los tres tipos de familias del estudio, se observan unos patrones de exposicion
distintos y determinados por los modos de produccién. Estos patrones de exposicion
histérica a procesos destructivos de la salud fueron analizados a través de diferentes
indicadores desarrollados en el modelo analitico y operacional del estudio.

Tabla 2
Indicadores de territorio seguin el modo de produccion
Modo de produccion

Agricultores de

Indicadores de territorio Floricola Bloquera Total
autoconsumo
NUm. % NUm. % NUm. % NUm. %
Ubicacién de | A maés de 500 metros 22 57,9% 14 32,6% 18 375% 54  41,9%
Icacion 0€ 1a - £re 100 y 500
vivienda en metros 13 34,2% 9 20,9% 17  354% 39  30,2%
ref'jecr'ﬁg ge'a Menos de 100 metros 3 79% 20 465% 13 271% 36 27,9%
o e Total 38 100,0% 43 1000% 48 100,0% 129 100,0%
Ubicacion de la A mas de 30 metros 0 0,0% 0 0,0% 2 4,2% 2 1,6%
vivienda en Entre 10 y 30 metros 2 5,3% 0 0,0% 5 10,4% 7 5,4%
relacion alos A menos de 10 metros 36 94, 7% 43 100,0% 41  85,4% 120  93,0%
pTOOddUOCSC?;n Total 38 100,0% 43 1000% 48 100,0% 129 100,0%
Propio con escritura 24 63,2% 33 76,7% 17 354% 74 574%
Propio sin escritura 6 15,8% 0 0,0% 4 8,3% 10 7,8%
. Alquilada 2 5,3% 4 9,3% 12 25,0% 18  14,0%
Tenencia de la .
tierra Le dan la vivienda
como parte de su 6 15,8% 6 14,0% 15 31,3% 27 20,9%
trabajo
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
';'noefxe'ggiias';‘;‘r’;ic'o” 1 26% 0 00% 2 42% 3  23%
Percepcion de  Moderada afectacion 35 921% 27 628% 23 479% 85 659%
afectacion del  del ecosistema
ecosistema Severa_afectacnon en 5 5.3% 16 37.2% 23 47.9% 41 318%
el ecosistema
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
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Moderado grado de
Grado de afectacion

afectacion del ~ Alto grado de
ecosistema***  afectacion

Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
** p< 0,01; *** p<0,001 Chi2 de independencia de proporciones

25 65,8% 6 14,0% 7  14,6% 38  29,5%

13 34,2% 37 86,0% 41 854% 91 70,5%

Fuente: Encuesta epidemiolégica y de modos de vida, 2018
Elaboracion propia

En la tabla anterior se puede observar diferencias estadisticamente
significativas, en lo referente al grado de afectacion del ecosistema (p< 0.001),
observandose que el 70 % de la poblacién del estudio tiene un alto grado de afectacion
del ecosistema, teniendo mayor relevancia las familias de bloqueras y floricola.

Ademas se pude observar que el 27 % de la poblacién tiene sus viviendas a
menos de 100 metros de la fuente de exposicién mas cercana (mina o rio contaminado),
y es alarmante que el 85% de las viviendas estén ubicadas a menos de 10 metros del
lugar de produccion (se encuentra en el patio de las viviendas), expuestos a polvos
irritantes usados en la produccion de bloques, o a agrotoxicos usados para la fumigacion
de flores, claveles o productos para el consumo y la venta.

En relacion a la propiedad del suelo, el 65 % de las familias son duefas
encontrando principalmente esta situacion en las familias de floricolas (77%), en
relacién a las familias de bloqueras en donde las familias con casa propia solo alcanzan
el 43%.

El 32 % de familias de bloqueras presta su fuerza laboral a cambio de un jornal
injusto y de un lugar precario donde vivir, el 56% de estos obreros de las bloqueras no
tienen poder sobre su tierra.

En relacion a la percepcion de las familias sobre el dafio en el ecosistema, el
31.8% perciben una afectacion severa, siendo estadisticamente significativo al 0.001%
dato que resulta alarmante por la connotacion socio-ambiental que conlleva.

En la siguiente tabla, se muestra la correlacion que existe entre el desarrollo

psicomadurativo de los nifios y nifias del estudio con los indicadores de territorio
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Tabla 3
Desarrollo psicomadurativo de nifios y nifias segun indicadores de territorio

Desarrollo psicomadurativo

. o Normal Alterado Total
Indicadores de Territorio
NUm. % Num. % Num. %
Agricultores 32 84,2% 6 15,8% 38 100,0%
i ) Floricola 38 88,4% 5 11,6% 43 100,0%
Tipo de produccién
Bloguera 37 77,1% 11 22,9% 48 100,0%
Total 107  82,9% 22 17,1% 129 100,0%
A maés de 500 metros 45 83,3% 9 16,7% 54 100,0%
Ubicacioén de la vivienda
] Entre 100 y 500 metros 32 82,1% 7 17,9% 39 100,0%
en relacion a la fuente de
L ) Menos de 100 metros 30 83,3% 6 16,7% 36 100,0%
exposicion mas cercana
Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%
) ) A100mo + 6 66,7% 3 33,3% 9 100,0%
Distancia casa a lugar de
» A menos de 100 m 101  84,2% 19 15,8% 120 100,0%
produccién
Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%
Propia con o sin escritura 80 95,2% 4 4,8% 84 100,0%
Alquilada 12 66,7% 6 33,3% 18 100,0%
Propiedad de la tierra Le dan la vivienda como parte 15 55,6% 12 44.4% 27 100,0%
del trabajo
Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%
) ~ Bajaamoderada 76 86,4% 12 13,6% 88 100,0%
Percepcion de afectacion
. Severa 31 75,6% 10 24,4% 41 100,0%
al ecosistema
Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%
] Moderado grado de afectacion 37  97,4% 1 2,6% 38 100,0%
Grado de afectacion del _
) Alto grado de afectacion 70 76,9% 21 23,1% 91 100,0%
ecosistema
Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%

Fuente: Encuesta epidemioldgica y de modos de vida, 2018
Elaboracion propia

En la tabla tres, se puede observar que existe una doble entrada de datos. Por un
lado, se encuentran los indicadores de territorio, y por el otro, se correlaciona con la

variable Test de Denver, el mismo que se lo categorizé en cuatro variables:

e Normal.- cuando no existe o existe hasta un fallo en un area.

e Dudoso.- si existe un fallo en mas de tres areas o dos en una sola

e Anormal.-cuando existen dos 0 mas fallos en dos 0 mas areas

e lIrrealizable: si hay tantos rechazos que impiden su realizacion

(Se considera falla cuando un item no se realiza a la edad esperable, es decir a la

que lo hace el 90% de los nifios)
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Al aplicar el reactivo, se obtuvieron los siguientes resultados para el Test de
Denver: normal n=107, dudoso n=16, anormal n=4 e irrealizable n=2. Sin embargo,
para observar datos estadisticamente significativos, se reagruparon las variables en dos
tipos de resultados: Normal y Alterado, unificando los dos primeros y los dos ultimos
items, encontrandose que el 23 % de nifios y nifias hijos de personas que laboran en
bloqueras tiene alteraciones en el Test de Denver; 12% mas que aquellos hijos de
personas que tiene floricolas.

En relacion a la distancia de las viviendas a la fuente de exposicion més cercana,
siendo considerada como exposicion el rio aparentemente contaminado o la mina, no se
observan resultados muy diferentes en los tres grupos de familias, denotando que este
factor, no determina la alteracion en el Test de Denver.

La mayoria de familias tiene casa propia, y en estas se observan alteraciones del
desarrollo psicomadurativo, solamente en menos del cinco por ciento. Sin embargo, de
aquellas familias a quienes les dan la vivienda como parte de pago de sus servicios,
cerca de 45% de nifios tienen alteraciones en el desarrollo psicomadurativo medido por
el Test de Denver.

El mayor porcentaje de afectacion del desarrollo madurativo medido por el Test
de Denver (24.4%), se encuentra en las familias que refieren una afectacion severa del
ecosistema, mientras que aquellos que refieren una afectacion baja y moderada, tienen
menor afectacion en el desarrollo psicomadurativo (13%).

Todas las variables de territorio sirvieron para determinar el grado de afectacion
del mismo, definiéndose tres categorias (alto n=91, moderado=38 y leve n=0 grado de
afectacion del ecosistema), encontrandose que el 23% de los nifios que tienen alto grado
de afectacion del ecosistema tiene un desarrollo psicomadurativo alterado, en
comparacion con el 2,5% que se observa en familias con afectaciéon moderada del
ecosistema. No existen familias en donde haya bajo grado de afectacion del ecosistema.

Con este andlisis, se observa la relacion directa que existe al vivir en un
ecosistema favorable para un mejor desarrollo psicomadurativo de los nifios y nifias

menores de cinco anos.
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3. Insercion laboral de las familias, modo de produccion y desarrollo madurativo

de nifios y nifias menores de cinco afios

Al relacionar la insercion laboral con alteraciones en el desarrollo evolutivo de

nifios y nifias evaluado a través del Test de Denver, se puede apreciar en el mapa 4:
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Mapa 4. Relacién de la insercion laboral con alteraciones en el desarrollo psicomadurativo de

nifios (Parroquia Eloy Alfaro, Latacunga)
Fuente y elaboracion propias. EI mapa base es tomado del IGM, 2019

La mayoria de familias con nifios y nifias menores de cinco afios que presentan

alteraciones en el desarrollo psicomadurativo son obreros tanto en floricolas, bloqueras

0 en terrenos agricolas. Se correlacionan las condiciones precarias de vida de este grupo

de familias que podrian influir en las alteraciones en el desarrollo madurativo de los

nifios, mientras que solo tres nifios provenientes de familias con mejor insercién laboral

(duefio) presentaron alteraciones en el desarrollo madurativo.

En relacion a la insercion social - que para el presente estudio tuvo cuatro

categorias: pobreza extrema, pobreza, clase media y estabilidad econdmica-, se hizo un

cruce con estas categorias y el desarrollo psicomadurativo medido mediante el Test de

Denver II.
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Mapa 5. Relacion de fraccion de clase social con el desarrollo psicomadurativo de los nifios

(Parroquia Eloy Alfaro, Latacunga)
Fuente y elaboracién propias. EI mapa base fue tomado del IGM, 2019

Se puede observar coémo la mayoria de nifios con un Denver alterado pertenecen
a la fraccion de clase de pobreza y mas marcado aln pertenecen a la pobreza extrema,
mientras que los nifios menores de cinco afios que pertenecen a las familias de clase
media o con estabilidad econdmica, no presentan alteraciones en el desarrollo
psicomadurativo, a mas de un caso aislado.

La ocupacion del territorio, dado principalmente por la insercién laboral y la
migracion, es un punto critico de analisis en el presente estudio, debido a que como se
observara en las tablas estadisticas obtenidas, existe una fuerte relacion de estos dos
componentes con la calidad de vida de las personas, asi como también con el desarrollo
psicomadurativo de los nifios y nifias del estudio.

La ocupacion del territorio determina entonces la mutacion de las cinco
dimensiones de los modos de vida comunitarios: su reproduccion material, su
reproduccion social, las formas de consumo, la organizacion social, de la cultura y la
recreacion y, por supuesto, las relaciones con la naturaleza (Breilh 2004).

La segregacion del territorio, las actividades productivas, la insercion social y

laboral y la migracion de la poblacion no s6lo cambiaron los modos de vida de las
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familias, sino que establecieron nuevas relaciones de poder, nuevos modos de ser, de

ver, de estar y de hacer territorio.
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Capitulo tercero

Caracterizacion y resultados

Luego de llevado a cabo el presente estudio mediante la encuesta epidemiolégica
y de modos de vida para establecer la determinacién social del desarrollo
psicomadurativo de nifios y nifias menores de cinco afios en la parroquia Eloy Alfaro
(medido por Test de Denver), se pueden establecer algunos resultados analiticos
Ilamativos. Estos se basan en ver las variaciones del desarrollo piscomadurativo segun
determinados indicadores que estan organizados de acuerdo a la determinacion social de
la familia estudiada (detallada en la Tabla 1: Modelo analitico y operacional del
estudio). Luego se analizan estos resultados través de la aplicacién de pruebas

estadisticas como chi cuadrado o binomial

1. Fraccion de clase social

Para la construccion de la tipologia del modo de vida, adaptamos la propuesta de
Breilh (2004) denominada como INSOC. Ademas, se incorporé el analisis de las
siguientes variables: tenencia de los medios de produccion, propiedad de la tierra,
servicios basicos, empleo, insercion laboral, migracion, seguridad social, origen de los
ingresos y monto de los ingresos.

Se puede observar, en relacion a la tenencia de los medios de produccion y de la
tierra, que tanto las familias de floricolas como agricultores, son duefias de la tierra y de
los medios de produccidn en mayor porcentaje, que en las bloqueras, en donde mas del
35 % no tienen medios de produccion, ni propiedad de tierra.

En relacion a servicios basicos, la mayoria de familias cuenta con dos o tres,
siendo estos (agua, luz y alcantarillado). El agua para el sector proviene de una fuente
natural ubicada en Mulald; viene entubada y se la consume en su mayoria directamente
desde el grifo, sin un proceso de potabilizacion previa. En relacion a la luz eléctrica,
algunas familias tienen medidor propio, otras comparten medidor con sus familiares
cercanos, y en las mediaguas, que son generalmente de los migrantes, tienen luz que les
provee el duefio del terreno a través de un cable externo unico. El alcantarillado existe,

pero no en todo el sector.
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En relacion al empleo del jefe del hogar se encontré que casi la mitad de los
encuestados refiere que el jefe de hogar hace el trabajo, aunque en el 65 % de las
floricolas refieren que el jefe de hogar ademas dirige las actividades, por ser el
propietario. Sin embargo, también colabora, ya que se trata de emprendimientos de
pequefia escala en donde la mano de obra del duefio es indispensable e incluso el Unico
recurso humano disponible.

La migracion en las personas estudiadas alcanza un 35%, pero es mas prevalente
en las familias de bloqueras en donde alcanza un valor estadisticamente significativo
(p< 0,01) representado un 55%, a diferencia de las familias de floricolas en donde
bordea el 20%. La migracion se da por dos causas principales: ya sea por buscar la
fuente laboral (mayoritariamente en bloqueras) o porque se casaron con gente del
sector. Mas del 60% no dispone de un seguro de salud; el 25% tiene seguro campesino,
y solo el 9% tiene seguro social. Es alarmante que el 82% de las personas estudiadas
gana el salario basico 0 menos, y que solo el 2% gana méas de dos salarios basicos.

En funcion de estos resultados, se obtiene la fraccion de clase social, la misma
que muestra que el 25% es pobre; el 15% vive en pobreza extrema, y tan solo el 8%

tienen estabilidad econdmica.

Tabla 4
Indicadores de fraccién de clase social segun tipo de productores

Tipo de produccién

Indicadores de modos de vida Agricultores Floricola Bloquera Total

NUm. % Nim. % Nim. % Nim. %

Tenenciade Son duefios de la tierra y de los 31 81,6% 33 76,7% 14 292% 78 60,5%
los medios de medios de produccién

producciony Son duefios de la tierra, pero 1 2,6% 4 93% 8 16,7% 13 10,1%
delatierra  no de los medios de

produccion

Son duefios de los mediosde 1 2,6% 0 0,0% 9 188% 10 7,8%

produccidn, pero no de la tierra

No tiene medios de 5 13,2% 6 14,0%0 17 354% 28 21,7%

produccién, ni propiedad de

tierra

Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
Servicios Cuentacon 50 mas s 2 5,3% 7 16,3% 5 10,4% 14 10,9%
basicos Cuenta con 4 servicios basicos 7 18,4% 8 18,6% 2 4,2% 17 13,2%

Cuenta con 2-3 servicios 26 68,4% 28 65,1% 37 77,1% 91 70,5%

basicos

Cuenta con 0 a 1 servicio 3 7,9% 0 0,0% 4 8,3% 7 5,4%

basico

Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
Empleo del  Dirige y organiza el trabajo 1 2,6% 28 651% 1 2,1% 30 23,3%
jefe del hogar Hace y dirige el trabajo 14 36,8% 5 116% 16 333% 35 27,1%

Hace el trabajo 23 60,5% 10 23,3% 30 62,5% 63 48,8%

No tiene trabajo 0 0,0% 0 0,0% 1 2,1% 1 0,8%

Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100.0% 129 100.0%
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Insercion Es duefio de extensiones 2 5,3% 12 279% 2 4,2% 16 12,4%
laboral del  mayores de terreno
Jefe de Hogar Trabaja en sus propio terreno 27 71,1% 23 535% 27 56,3% 77 59,7%
*x de autoconsumo, Duefio de una

floricola, bloquera

Obrero en floricola o bloquera 9 23,7% 8 18,6% 19 39,6% 36 27,9%
o terreno
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129  100,0%
Origen de los Produccion agricola: 27 71,1% 35 81,4% 29 60,4% 91 70,5%
ingresos produccién en bloquera o
familiares floricola
Jornal fijo 4 10,5% 6 140% 3 6,3% 13 10,1%
Jornal occasional 6 15,8% 2 4, 7% 14 292% 22 17,1%
Bonos 1 2,6% 0 0,0% 2 4,2% 3 2,3%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
Migracién del No migro 28 73,7% 34 79,1% 22 458% 84 65,1%
Jefe de Ha migrado 10 26,3% 9 20,9% 26 54,2% 45 34,9%
Hogar** Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129  100,0%
Seguro de Seguro social 2 5,3% 3 7,0% 7 146% 12 9,3%
salud el Jefe Seguro campesino 12 31,6% 17 395% 6 125% 35 27,1%
de Hogar Ningun seguro de salud 24 63,2% 23 53,5% 35 729% 82 63,6%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100.0% 129  100.0%
Monto de los Gana 772 dblares 0 mas 1 2,6% 0 0,0% 2 4,2% 3 2,3%
ingresos Percibe entre 386 y 772 dblares4 10,5% 6 140% 9 18,8% 19 14,7%
familiares Percibe 386 dolares 19 50,0% 29 67,4% 19 39,6% 67 51,9%
Percibe menos de 386 délares 14 36,8% 8 18,6% 18 375% 40 31,0%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
Fraccion de  Estabilidad econémica: 0-51 2,6% 7 16,3% 3 6,3% 11 8,5%
clase puntos
Clase media: 6-10 puntos 25 65,8% 28 65,1% 14 29.2% 67 51,9%
Pobreza: 11-18 puntos 8 21,1% 6 140% 18 375% 32 24,8%
Pobreza extrema: 19-25 puntos 4 10,5% 2 4, 7% 13 271% 19 14,7%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129  100,0%

** p< 0,01; *** p<0,001 Chi2 de independencia de proporciones
Fuente: Encuesta epidemiolégica y de modos de vida, 2018.
Elaboracion: propia

La tabla 5 muestra como la fraccion de clase social se relaciona con alteraciones
en el desarrollo psicomadurativo de los nifios y nifias del estudio. EI 54% de los nifios
de familias que no poseen medios de produccidn ni tierra, tiene alteraciones en el
desarrollo madurativo, casi 50% mayor que la prevalencia de alteraciones en el
desarrollo psicomadurativo que se observa en aquellas familias que poseen tierras y
medios de produccion en donde la alteracion solo alcanza un 6%.

Se puede observar en todos los indicadores de fraccién de clase social, que a
mayores procesos destructivos, existe mayor alteracibn en el desarrollo
psicomadurativo. Se observa cdmo es mayor el porcentaje de alteracién en aquellas
familias cuyo jefe de hogar hacen el trabajo en relacion a las que dirigen, siendo este
valor estadisticamente significativo (p< 0,01); Ademas se puede ver que el desarrollo
madurativo estd mas alterado en los que ganan jornal en relacion a los que reciben
dinero de la produccion, siendo este valor estadisticamente muy significativo (p<0,001).

Asi como también el desarrollo madurativo en aquellos que han migrado se encuentra
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alterado hasta en un 40 % siendo este valor estadisticamente significativo (p<0,001),

mientras que en los que no migraron llegan tan solo al cuatro por ciento, y como el

monto de ingresos inferior al sueldo basico predispone a tener afectaciones del

desarrollo en lo nifios, todos estos datos con una relacion estadisticamente significativa.

Estos indicadores permitieron la creacion de las cuatro categorias en relacion a

la fraccion de clase (pobreza extrema n=19, pobreza n=32, clase media n=67,

estabilidad econdmica n=11), se los reagrup0 en dos grupos, para mostrar significancia

estadistica, observandose que los nifios y nifias de las familias con peor fraccion de

clase alcanzan mas del 35% de alteracién en el desarrollo, medidos en el Test de

Denver, en relacién al cinco por ciento de aquellos que pertenecen a familias con

mejores ingresos.

Tabla 5
Desarrollo psicomadurativo de nifios y nifias, segin indicadores de fraccion de clase social de sus
familias
Desarrollo psicomadurativo
Indicadores de fraccion de clase social Normal Alterado Total
Num. % Num. % Num. %
Duefios de tierra y medios de 73 93,6% 5 6,4% 78 100,0%
produccion
Tenencia de los medios  Disponen o medios de 21 91,3% 2 8,7% 23 100,0%
de produccion y de la produccion o tierra
tierra No poseen medios de 13 46,4% 15 53,6% 28 100,0%
produccién ni tierra
Total 107 82,9% 22 17,1% 129  100,0%
Dispone de 4 0 més servicios 28 90,3% 3 9,7% 31 100,0%
. - bésicos
Disponibilidad de Dispone de 3 0 menos 79  80,6% 19  194% 98 100,0%
servicios basicos SN
servicios basicos
Total 107 82,9% 22 17,1% 129  100,0%
. Hace y dirige el trabajo 45 93,8% 3 6,3% 48 100,0%
Empleo del jefe del hogar {2 Trabajo 62 76,5% 19 235% 81 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129  100,0%
Es duefio de extensiones 15 93,8% 1 6,3% 16 100,0%
mayores de terreno
Trabaja en su propio terreno 73 94,8% 4 5,2% 77 100,0%
Insercion laboral del jefe de autoconsumo, floricola o
de hogar *** bloquera
Obrero en floricola o bloquera 19 52,8% 17 47,2% 36 100,0%
0 terreno agricola
Total 107 82,9% 22 17,1% 129  100,0%
Produccion agricola, de la 86 94,5% 5 5,5% 91 100,0%
Origen de los ingresos ~ Ploguera o floricola
familiares *** Jornal 0 bono 21 55,3% 17 44,7% 38 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129  100,0%
. ., . No migré 80 95,2% 4 4,8% 84 100,0%
r':’(')'gggf‘jjff deljefede  Hmigrado 27 600% 18 400% 45 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129  100,0%
Seguro social general o 43 91,5% 4 8,5% 47 100,0%
Seguro de salud Jefe de  campesino
hogar Ningln seguro de salud 64 78,0% 18 22,0% 82 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129  100,0%
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Mas de 386 ddlares 22 100,0% 0 0,0% 22 100,0%
Monto de ingresos 386 dolares 59 88,1% 8 11,9% 67 100,0%
familiares ** Menos de 386 dolares 26 65,0% 14 35,0% 40 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%
Propietarios y estabilidad 74 94,9% 4 5,1% 78 100,0%
3 econdmica
Fraccion de clase ™ 5o 7 33 647% 18 353% 51 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%

** p< 0,01; *** p<0,001 Chi2 de independencia de proporciones

Fuente: Encuesta epidemiolégica y de modos de vida, 2018.
Elaboracion: propia

2. Modelos productivos y relaciones de poder

Las familias inmigrantes que trabajan principalmente en las bloqueras viven una
transicion desde economias pequefio productivas (agricultura, ganaderia y cria de
pequefias especies de tipo familiar o comunitario) que llevaban a cabo en sus tierras antes
de migrar, hacia procesos de proletarizacion, con la consecuente venta de fuerza de
trabajo a las familias duefias de las floricolas o bloqueras, condicion a la que Soliz y otros
(2012) ha denominado encadenamiento laboral. Esta categoria conceptual fue propuesta
luego de estudiar los impactos socioecosistémicos derivados de proyectos extractivos
megamineros.

Hablando del entorno en las floricolas, las familias se ubican en territorios que
sufren marginacion social y ambiental. “En estos territorios, el Estado no existe; lo
habitan comunidades empobrecidas, por lo general indigenas y campesinas (...). Se
quiebran las soberanias comunitarias: econémica, alimentaria, social, cultural y politica, y
asi condicionan la dependencia. El silencio frente a los impactos nocivos es comprado por
el salario y las medidas de compensacion que estan obligados a realizar” (Soliz 2016, 77).

Este encadenamiento laboral presente principalmente en las poblaciones
migrantes, indigenas o campesinas, con nivel educativo bajo, con condiciones de vida
deplorables, les envuelve en un circulo vicioso de miseria y necesidad en donde solo
esperan cobrar un jornal, vendiendo su fuerza laboral (proletarizacion) por muy poco y lo
que resulta peor, utilizando este dinero para otro proceso destructivo como es el
alcoholismo.

En el desarrollo de esta investigacion saltan a la luz las relaciones de poder que
existen entre los diferentes tipos de familias. Aunque los participantes del estudio
utilizan su fuerza para generar un resultado, se ve la marcada diferencia de quién es

duefio y quién es jornalero, asi como también se conservan las relaciones de poder
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mediadas por género, edad y etnia. El Colectivo de Investigacién y Accién Psicosocial
lo describe asi:

Las relaciones naturaleza-sociedad ademas de estar fuertemente mediadas por las
relaciones de poder, como plantea la ecologia politica, también mantienen relaciones
jerarquicas que tienen que ver con el género, la clase, la etnia o la edad y que por tanto
ninguna intervencion sobre la naturaleza es neutral al género. En este sentido,
configuran un nuevo orden patriarcal que confluye, enraiza, refuerza y amplifica la
existencia de relaciones machistas previas, afectando de manera directa a la salud de las
mujeres. (Colectivo de Investigacidn y Accién Psicosocial 2017)

Y siendo las mujeres las que mayoritariamente cuidan a los nifios, estan
relaciones de poder se reproducen también en los menores, afectando en cierto grado su
desarrollo psico madurativo.

Los impactos afectivos y el sufrimiento se ven ademas incrementados por los cambios
en sus vidas, pues asumen sobrecargas en sus trabajos al ser ellas las cuidadoras de sus
hijos y el Unico sustento del hogar. Las mujeres sufren los impactos de la violencia, las
consecuencias psicolégicas y sociales, el mantenimiento de sus familias o el quiebre de
sus propios proyectos de vida. La sobrecarga social, afectiva o econdmica recae
fundamentalmente en las mujeres. (Colectivo de Investigacion y Accién Psicosocial
2016)

Y son asi mismo las mujeres quienes llevan la carga més pesada en la crianza de
los hijos. Por machismo, en la mayoria de los casos los esposos no les permiten optar
por métodos anticonceptivos aduciendo que solo quieren libertad para ser infieles,
manteniéndolas como maquinas para engendrar nueva fuerza laboral que llega al mundo
con pocas posibilidades de poder salir de este circulo dafiino, en donde su desarrollo

psicomadurativo no sera optimo por las precarias condiciones en las que crecen.

3. Cambios en las dimensiones de modos de vida

La ocupacion del territorio, la inmigracion y el encadenamiento laboral
cambiaron las cinco dimensiones de los modos de vida de las familias de las

comunidades de Patutan y La Calera:

1. Los modelos productivos: en un inicio, en las dos comunidades, las familias se
dedicaban netamente a la agricultura y ganaderia de pequefia escala. La tierra
era mas fértil y producian alimentos saludables como maiz, papas, chocho,
habas, zambo, zapallo, hierba para sus animales, entre otros, asi como también a

la pequefia ganaderia con la venta de leche y de ganado para carne a
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comerciantes. Con la llegada de la Asociacion Comunal Camino a la Esperanza
y CCF (CHILD FUND) en Cotopaxi y la construccién de un invernadero de
600 metros cuadrados para la produccion de claveles como un proyecto piloto y
la educacidn a las mujeres del sector en lo referente a esta actividad, se cambid
el modelo productivo del sector de Patutan, replicando esta nueva forma de
obtener ingresos.

Las familias del sector de La Calera vieron una oportunidad en la produccion de
bloques, ya que por el tipo de suelo disponian de la materia prima para la
manufactura de los mismos. Al inicio, las actividades las realizaban netamente
los duefios, sin embargo, con la migracion de familias indigenas desde la parte
alta de la provincia, se obtuvo en ellos fuerza laboral barata (proletarizacion o
encadenamiento laboral de las familias), dando una notable diferenciacion de
clase.

En cambio, un tercer grupo de familias del estudio contindan dedicadas a la
agricultura y ganaderia a pequefia escala. La diferencia esta en que antes esta
actividad les era rentable, pero en la actualidad ya no lo es; venden los pocos
productos que obtienen a precios muy bajos y no les alcanza para cumplir las
necesidades basicas de la familia.

La reproduccion social: el cuidado y la crianza en la comunidad han sido
actividades destinadas a las mujeres. Como ya mencionamos, desde que la
mayoria de hombres empezaron a trabajar como jornaleros, la organizacion
familiar y comunitaria también cambid, puesto a que debian adaptarse a los
horarios intensos de trabajo y gran parte de lo que obtienen lo gastan en alcohol.
Estos cambios devinieron en una sobrecarga de trabajo y responsabilidades para
las mujeres, quienes ahora ademas de las tareas de cuidado, crianza, limpieza y
cocina, debian también encargarse de apoyar en la produccion, de los animales
y de los cultivos (Soliz 2016).

El consumo: en un inicio la comunidad se mantenia a través del autoconsumo:
animales como pollos, cuyes, conejos, vacas y cerdos, asi como productos
agricolas eran su fuente de alimentacion y de ingresos. Lamentablemente, cada
vez es menor la produccion de alimentos en la comunidad, mientras que las
familias se ven mas dependientes a consumir productos comprados en la tienda
del barrio. Por ello, estos pobladores ahora venden productos saludables para,

en cambio, adquirir otros llenos de carbohidratos, transgénicos y grasas trans.
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Como sostiene (Soliz 2016), en la actualidad las bebidas alcohélicas también
han empezado a ser un producto de alto consumo dentro de las familias de la
comunidad. Muchos hombres y mujeres han dedicado su tiempo y recursos a la
bebida, consideran que es de los pocos escapes que tienen frente a la situacion
de desesperanza que se vive, al no tener trabajo ni opciones auténomas
productivas.

4. Las formas de organizacion social y comunitaria: en el sector, las actividades
recreativas como campeonatos de fatbol, asi como también las fiestas y festejos
religiosos y las migas para el beneficio comunitario mantienen unida a la
comunidad. La mayoria de los pobladores son cercanos; se conocen unos a otros, se
dan la mano si es necesario. Sin embargo, si se denota una diferenciacion racial; los
autdctonos del sector no se mezclan en los festejos con los indigenas. No existe una
integracién entre los dos grupos culturales.

5. La relacion con la naturaleza: las actividades que realizaban las personas de la
comunidad se relacionaban principalmente a la agricultura, ganaderia y crianza
de pequefias especies. Sin embargo, a partir de este cambio en los modos de
produccion, este vinculo con la naturaleza se ha roto. Para las actividades
agricolas se utilizan agrotoxicos, fumigantes y pesticidas, sin importar las
repercusiones que se generen en la salud, ya que como dicen “solo nos compran

los productos que estan grandes y bonitos”.

4. Caracterizacion del cuidador

Como se puede observar en la tabla siguiente, en su mayoria el cuidado de los
nifilos estd en manos de las mujeres (83%). Los hombres no consideran como
compartida la tarea de la crianza de los nifios; este papel esta destinado a través de los
tiempos exclusivamente para el sexo femenino. Normalmente, los hombres trabajan
como obreros y las mujeres se hacen cargo del cuidado del hogar y de la comida, sin
descuidar su trabajo tanto de floricolas, bloqueras y agricultura.

En el caso de las mujeres de familias floricolas, refirieron que no estaban
conformes con la actividad netamente del hogar; querian aportar econdmicamente y
para ellas la llegada del proyecto para la produccién de flores, les resultdé una
oportunidad para este emprendimiento. Sin embargo, sefialan que ahora el esfuerzo es

mayor, porque tienen que trabajar en la tierra jornadas extenuantes, sobre todo, en
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“Valentin” (enero y febrero), pero no pueden olvidar el cuidado de la casa y los hijos;
Sus esposos, en su mayoria no les ayudan con eso.

El 40% de los cuidadores ha estado en la primaria; el 45%, en la secundaria, un
10% ha cursado estudios superiores, pero tan solo el 2% los ha concluido. Reconocen
que la falta de preparacion es uno de los problemas méas importantes para emprender o
cambiar su realidad: Patufia, R. refiere “tenemos que conformarnos con lo que podemos
ser, no hemos tenido la oportunidad de estudiar, por lo que ahora queremos esforzarnos
para que nuestros hijos tengan mejor futuro” (Pastufia 2019, entrevista personal).

En relacion al tiempo que le dedican a la crianza de los nifios, més del 70% de
los cuidadores del estudio los cuida por més de dos horas diarias. Algunas refieren que
les envian a centros infantiles del Gobierno, en la mafiana y por la tarde pasan con ellos.
Otras dicen que permanecen durante toda la jornada laboral; explican que los cargan en la espalda
cuando son bebés, y cuando ya saben caminar los dejan cerca para cuidarles, jugando en la

tierra con sus hermanos mayores.

Tabla 6
Caracteristicas de la persona gque cuida al nifio o nifia seguin los modos de produccion

Tipo de produccion

Caracteristicas de la persona que Agricultores de
cuida al nifio o nifia autoconsumo Floricola Bloguera Total
NUm. % NUm. % Num. % NUm. %
Sexo de la persona Femenino 31 81,6% 34 79,1% 42 87,5% 107 82,9%
que cuidaal nifio  Masculino 7 184% 9 20,9% 6 12,5% 22 17,1%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
Edad de la persona Menos de 18 afios 5 13,2% 9 20,9% 3 6,3% 17 132%
que cuida al nifio 18 a 40 afios 25 65,8% 24 55,8% 35 72,9% 84 65,1%
40 a 65 afios 8 21,1% 9 20,9% 8 16,7% 25 19,4%
Mas de 65 afios 0 0,0% 1 23% 2 42% 3 23%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
Nivel de Sin educacion 1 2,6% 1 2,3% 3 6,3% 5 3,9%
educacion de la Primaria 5 13,2% 7 16,3% 7 14,6% 19 147%
persona que cuida incomplete
al nifio Primaria complete 11 28,9% 11 25,6% 11 22,9% 33 25,6%
Sec. incomplete 10 26,3% 14 32,6% 12 25,0% 36 27,9%
Sec. completa 4 10,5% 6 14,0% 12 25,0% 22 171%
Superior 5 13,2% 3 7,0% 3 6,3% 11 85%
incomplete
Superior complete 2 5,3% 1 2,3% 0 0,0% 3 2,3%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
Tiempo que se Mas de 2 horas al 26 68,4% 33 76,7% 30 62,5% 89 69,0%
dedica a la crianza dia
del nifio De 1 horaa?2 9 23,7% 6 14,0% 13 27,1% 28 21,7%
horas al dia
Menos de 1 hora 3 7,9% 4  9.3% 5 10,4% 12 9,3%
al dia
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
Insercion laboral ~ Duefio de 1 2,6% 12 27,9% 2 4,2% 15 11,6%
de la persona que  extensiones de
cuida al nifio terreno
Trabaja en su 27 71,1% 23 535% 22 45.8% 72 558%

terreno, floricola o
bloquera
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Obrero en 9 23,7% 7 16,3% 19 39,6% 35 27,1%
floricola, bloquera
o terreno

Trabajadora 1 2,6% 1 23% 5 10,4% 7  54%
familiar no
remunerada
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%

** p< 0,01; *** p<0,001 Chi2 de independencia de proporciones
Fuente: Encuesta epidemiol6gica y de modos de vida, 2018
Elaboracion propia

En la tabla 7 se observa la relacion al desarrollo psicomadurativo de nifios y
nifias, segun caracteristicas de la persona que le cuida, se puede observar que de las 129
familias del estudio, 107 tienen como cuidador principal a una persona de sexo
femenino, indicador de posible conducta machista con una relacioén de supremacia del
hombre hacia la mujer. También que la edad del cuidador determina una posible
alteracion en el desarrollo psicomadurativo, siendo que el mayor porcentaje de
alteracion se encuentra en nifios o nifias cuidados por personas menores de 18 afios,
observando aqui que un adolescente puede no estar preparado para el adecuado cuidado
de un nifio o nifa.

En relacion al nivel educativo del cuidador, se identificaron siete variables (sin
educacion n=5; Primaria incompleta n=19; primaria completa n=33; secundaria
incompleta n= 36; secundaria completa n=22; superior incompleta n=11; superior
completa n=3). Para encontrar significancia estadistica, se agrup6 en dos variables: la
una comprendida hasta primaria completa y la otra que va desde secundaria hasta
superior. En funcion de este analisis, se puede decir que el mejor nivel educativo
protege a los nifios o nifias de alteraciones en el desarrollo, a su inversa los inferiores
niveles educativos del cuidador, predisponen a mas alteraciones en el desarrollo
psicomadurativo (21,2%).

Si nos enfocamos en el tiempo que el cuidador dedica a la crianza del nifio o
nifia, se puede observar que las madres que permanecen mas tiempo al cuidado de sus
hijos o aquellas que pasan menos tiempo pero los dejan en centros infantiles, tienen un
mejor desarrollo psicomadurativo que aquellos que pasan menos horas.

En relacion a la insercion laboral, se puede denotar con un valor
estadisticamente muy significativo (p<0,001) que los hijos de los trabajadores de
bloqueras tienen peor desarrollo madurativo: 42,9% en relacion al 4,6% de los hijos de

duefios de floricolas o bloqueras o terrenos.
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Tabla 7
Desarrollo psicomadurativo de nifios y nifias segun caracteristicas de la persona que cuida al nifio

Desarrollo psicomadurativo

Caracteristicas de la persona que cuida al nifio o

nifia Normal Alterado Total
NUm. % NUm. % NUm. %

Sexo de la persona que  Femenino 89 832% 18 16,8% 107  100,0%
cuida al nifio o nifia Masculino 18  81,8% 4 182% 22 100,0%

Total 107 82,9% 22 171% 129 100,0%
Edad de la persona Menos de 18 afios 13 76,5% 4 235% 17 100,0%
cuidadora 18-40 afios 71 84,5% 13 15,5% 84 100,0%

Mas de 40 afios 23 82,1% 5 17,9% 28 100,0%

Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%
Nivel de educacion de la Secundaria 45 78,9% 12 21,1% 57 100,0%
persona cuidadora Superior 62 86,1% 10 13,9% 72 100,0%

Total 107  82,9% 22 171% 129  100,0%
Tiempo que se dedicaa Mas de 2 horas al dia 75  84,3% 14 157% 89 100,0%
la crianza del nifio o De 1 horaa 2 horas al 22 78,6% 6 21,4% 28  100,0%
nifia dia

Menos de 1 hora al dia 10 83,3% 2 16,7% 12 100,0%

Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%
Insercion laboral del Duefio de terreno o 83  954% 4 4,6% 87 100,0%
cuidado*** productora

Trabaja en agricultura, 24 57,1% 18 42,9% 42 100,0%

bloquera o floricola

Total 107 82,9% 22 171% 129  100,0%

*** n<0,001 Chi2 de independencia de proporciones

Fuente: Encuesta epidemioldgica y de modos de vida, 2018
Elaboracion propia

5. Caracterizacion de los nifios y nifias y su cuidado segun los modos de produccion

Se tomaron en cuenta algunas caracteristicas en relacién al cuidado de los nifios
y nifias menores de cinco afios. Entre estas tenemos: si el nifio ayuda o no en las
actividades de produccion; el numero de comidas, especificando frutas, verduras y
proteinas que ingiere al dia, asi como también la frecuencia en el bafio. Con el analisis
de estos parametros, se categorizd el cuidado de los infantes en tres grupos (bien
cuidado, cuidado moderado y mal cuidado), observando que las familias de agricultores
y de floricolas cuidan mejor de sus hijos, viendo cierta diferencia en las familias
bloqueras en donde el descuido hacia los nifios alcanza méas del 10%. En este caso, los
nifios son obligados a ayudar en las actividades. Dado que el pago es por trabajo
realizado, los padres toman a los nifios como mano de obra gratuita. Segun los datos
obtenidos, dos nifios menores de cinco afos pertenecientes a estas familias ayudan en
cosas “faciles”, “pasar cosas pequefias”, pero los mas grandes si estan obligados a
ayudar en todo el proceso de manufactura del bloque. Cuando regresan de la escuela

tienen que preparar el material para el trabajo del dia siguiente: hacen los deberes y
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ayudan en las actividades del hogar. Los fines de semana realizan el trabajo en el mismo
horario que los adultos.

En las familias de agricultura para autoconsumo como en floricolas, los nifios
mas grandes colaboran con las actividades de produccion, pero en la mayoria de los
casos, se respeta su horario de ocio y estudio.

En relacion a la alimentacion, como se observard méas adelante, la mayoria de
nifios acuden a centros infantiles del buen vivir (CIVB), en donde se les entrega la
alimentacion, la misma que segun refieren es variada y en cantidad adecuada; si
permanecen todo el dia, les dan desayuno con huevo, refrigerio (chocos, habas, choclos,
etcétera), almuerzo variado (carbohidratos, proteinas y vegetales), fruta de la tarde y
colada de frutas a la salida. Los nifios de las familias de blogueras son los que consumen
menos cantidad de proteinas de los demas grupos.

En lo que tiene que ver a la higiene como indicador de cuidado en los nifios y
nifias, la mayoria toman una ducha corta al menos dos veces a la semana, sin diferencias

significativas segun el modo de produccion.

Tabla 8
Caracteristicas del cuidado del nifio o nifia segiin el modo de produccién

Modo de produccién
Agricultores

Caracteristicas del nifio o nifia

autoconsumo Floricola Bloquera Total
Nim. % Nim. % Nim. % Num. %
Bien cuidado 29 76,3% 31 72,1% 27 56,3% 87 67,4%
Categorizacion del Cuidado 7 18,4% 12 279% 16 333% 35 27,1%
tipo de ciudado del moderado
nifio Mal cuidado 2 5,3% 0 0,0% 5 104% 7 5,4%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%

** p< 0,01; Chi2 de independencia de proporciones

Fuente: Encuesta epidemioldgica y de modos de vida, 2018.
Elaboracion: propia

En la tabla 9 se muestran, por un lado, las caracteristicas del nifio o nifia y su
cuidado, y por el otro, el desarrollo picomadurativo, observandose que es el sexo
masculino en quienes se ha encontrado mayor prevalencia en las alteracién del
desarrollo. La edad no difiere en mucho, ni la asistencia a centros infantiles, mientras
que los nifios que ayudan en las actividades de produccion tienen el mayor riesgo a
alteraciones del desarrollo madurativo.

Se agruparon indicadores como el ayudar en las labores de produccién, nimero

de comidas, ingesta de verduras, fruta, proteinas, y frecuencia del bafio para establecer
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la categoria denominada tipo de cuidado pudiendo ser este: bien cuidado o cuidado
regular o deficiente, encontrdndose diferencias significativas (p<0,01) que a peor

cuidado, hay mas prevalencia de alteraciones en el desarrollo madurativo.

Tabla 9
Desarrollo psicomadurativo segiin caracteristicas del nifio o la nifia y su cuidado

Desarrollo psicomadurativo

Caracteristicas del nifio o nifia Normal Alterado Total
NUm. % Nim. % Nam. %

Femenino 44 86,3% 7 13,7% 51 100,0%

Género del nifio Masculino 63 80,8% 15 19,2% 78 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129  100,0%
Hasta 2 afios 34 82,9% 7 17,1% 41 100,0%

Grupos de edad Entre 2 y 4 afios 51 83,6% 10 16,4% 61 100,0%
Maés de 4 afios 22 81,5% 5 18,5% 27 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129  100,0%

. . Asiste a CDI 53 82,8% 11 17,2% 64 100,0%

Asistencia a Centro de

Desarrollo Infantil No asiste a un CDI 54 83,1% 11 16,9% 65 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129  100,0%

El nifio o nifiaayudaen No 106 84,1% 20 15,9% 126 100,0%

1as actividades de i 1 333% 2 66:7% 3 1000%

producct Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%

, . . 50mas 72 90,0% 8 10,0% 80 100,0%

Numero de comidas al dia

*x la4d 35 71,4% 14 28,6% 49 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129  100,0%
Si 83 85,6% 14 14,4% 97 100,0%

Ingesta de al menos una

fruta al dia No 24 75,0% 8 25,0% 32 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129  100,0%
Si 91 85,8% 15 14,2% 106  100,0%

Ingesta de al menos una

verdura al dia No 16 69,6% 7 30,4% 23 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129  100,0%
Si 74 87,1% 11 12,9% 85 100,0%

Ingesta de al menos una

proteina al dia No 33 75,0% 11 25,0% 44 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129  100,0%
Todos los dias 0 pasando 88,2% 6  11.8% 51 100,0%
un dia

Frecuencia de aseo 2 veces a la semana 50 79,4% 13 206% 63 100,0%
tllg’rﬁzé’or semana o mas 5 80,0% 3 20,0% 15 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129  100,0%
Buen cuidado 77 88,5% 10 11,5% 87 100,0%

Categorizacion del tipo de =—

cuidado del nifio o nifia **g;'ii?grf’t regulara 30 71,4% 12 286% 42 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129  100,0%

* p<0,05; *** p<0,001 Chi2 de independencia de proporciones

Fuente: Encuesta epidemioldgica y de modos de vida, 2018
Elaboracion propia
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6. Caracterizacién de la vivienda

Es importante hacer hincapié en el tipo de vivienda segun el modo de
produccién, sin dejar de lado la condicion de hacinamiento que podrian tener las
familias del estudio. Se encuentra con diferencias significativas (p< 0,05) que el 43% de
las familias del estudio vive en condiciones de hacinamiento, es decir que al aplicar el
indice de hacinamiento (personas habitando una vivienda) / (nimero de dormitorios en
la vivienda), su resultado es igual o mayor a 2,5% lo que predispone a procesos
destructivos para la salud. De estas familias, la mayoria pertenece a bloqueras y a
agricultores.

En relacion a la calidad de la vivienda, se tomaron en cuenta caracteristicas
como techo, paredes, pisos, provision de servicios basicos, definiendo asi la calidad de
la vivienda en tres grupos (vivienda digna, intermedia y precaria), encontrando con
diferencias significativas (p< 0,05) que mas de 50% de las familias del estudio tiene
viviendas dignas. Sin embargo, la mayoria de viviendas precarias pertenecen a familias
bloqueras, seguida de los agricultores, mientras que en las floricolas casi no se observan
este tipo de viviendas.

Las familias de bloqueras, en su mayoria migrantes, vienen a trabajar dejando
sus casas en las partes altas de la cordillera, en donde -segin mencionan- las viviendas
eran similares a aquellas en donde viven actualmente; eran pequefias, de un solo
ambiente, suelo y paredes de tierra y techo de paja, sin servicios basicos. La diferencia
es que esas casitas eran propias; ahora viven acomodados en mediaguas improvisadas
en los patios de las viviendas de los duefios de las bloqueras. Segun dice Juana A. “es
por conveniencia, ahi nos pueden tener trabajando todo el tiempo, no solo hacemos los
bloques, también les ayudamos en las cosas de la casa, a cortar hierba, a cuidar algunos
animalitos que tienen, en todo lo que pueden nos utilizan y no nos pagan mas”.

(Afnarumba 2019, entrevista personal).
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Tipo de produccion

Agricultores de

Caracteristicas de la vivienda Floricola Bloquera Total
autoconsumo
NUm. % NUm. % Nam. % NUm. %
Hacinamiento *  No 18 47,4% 32 74,4% 23 47,9% 73 56,6%
Si 20 52,6% 11 25,6% 25 52,1% 56 43,4%
Total 38 100,0% 43  100,0% 48 100,0% 129 100,0%
Techo de la Teja/ Losa 19 50,0% 31 72,1% 18 37,5% 68 52, 7%
vivienda * Eternit 9 23,7% 8 18,6% 12 25,0% 29 22,5%
Zinc 10 26,3% 4 9,3% 18 37,5% 32 24,8%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129  100,0%
Paredes de la Cemento 31 81,6% 38 88,4% 41 85,4% 110 85,3%
vivienda Madera 4 10,5% 1 2,3% 4 8,3% 9 7,0%
Adobe 3 7,9% 4 9,3% 3 6,3% 10 7,8%
Total 38 100,0% 43  100,0% 48 100,0% 129 100,0%
Piso de la Cemento 30 78,9% 35 81,4% 37 77,1% 102 79,1%
vivienda Madera 2 5,3% 3 7,0% 1 2,1% 6 4,7%
Tierra 6 15,8% 5 11,6% 10 20,8% 21 16,3%
Total 38 100.0% 43  100.0% 48 100.0% 129  100.0%
Provision de agua Agua entubada 35 92,1% 43 100,0% 45 93,8% 123 95,3%
para lavivienda  Agua de pozo 3 7,9% 0 0,0% 3 6,3% 6 4,7%
Total 38 100.0% 43  100.0% 48 100.0% 129 100.0%
Bafio Barfio 28 73, 7% 33 76,7% 32 66,7% 93 72,1%
(alcantarillado)
Letrina 10 26,3% 10 23,3% 16 33,3% 36 27,9%
Total 38 100,0% 43  100,0% 48 100,0% 129  100,0%
Teléfono * Si 25 65,8% 22 51,2% 18 37,5% 65 50,4%
No 13 34,2% 21 48,8% 30 62,5% 64 49,6%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129  100,0%
Calidad de la Vivienda digna 22 57,9% 33 76,7% 21 43,8% 76 58,9%
vivienda * Vivienda 11 28,9% 7 16,3% 18 375% 36  27,9%
intermedia
Vivienda 5 13,2% 3 7,0% 9 18,8% 17 13,2%
precariat
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%

* p< 0,05 Chi2 de independencia de proporciones
Fuente: Encuesta epidemioldgica y de modos de vida, 2018.
Elaboracion: propia

En relacion al tipo de vivienda con resultados altamente significativo (p<0,001),

se observa que los nifios y nifias que viven en hacinamiento tienen mayor prevalencia de

alteraciones en el desarrollo madurativo medido mediante el Test de Denver (30,4%), en

relacién a los nifios cuyas familias no viven en esta condicion (6,8%). Asi como

también como aquellos nifios que habitan en viviendas precarias, tienen mayor

porcentaje de alteracion en el desarrollo madurativo (41.2%) medido mediante el test de

Denver.
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Tabla 11
Desarrollo psicomadurativo del nifio o nifia segun caracteristicas de la vivienda

Desarrollo psicomadurativo

Caracteristicas de la vivienda Normal Alterado Total
Nam. % NUm. % Nam. %
No 68 93,2% 5 6,8% 73 100,0%
Hacinamiento *** Si 39 69,6% 17 30,4% 56 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%
Calidad de la vivienda *** Vivienda intermedia 25 69,4% 11 30,6% 36 100,0%
Vivienda precaria 10 58,8% 7 41,2% 17 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%

*p<0.05; ** p< 0,01; *** p<0,001 Chi2 de independencia de proporciones
Fuente: Encuesta epidemioldgica y de modos de vida, 2018.
Elaboracion: propia

7 Procesos destructivos para la salud

7.1 Exposicion laboral

El analisis de la exposicién laboral consideré una adaptacion de la propuesta de

Breilh y otros (2003), determinando los siguientes elementos de analisis:

Procesos tangibles de exposicién laboral

e PD I: Procesos destructivos fisicos: ruido fuerte y permanente, temperaturas
extremas, exposicion directa a radiacion solar prolongada.

e PD lla: Contaminacion quimica: polvos irritantes, agroquimicos, metales
pesados.

e PD IlIb: Contaminacién bioldgica: fuentes microbianas de contagio.

e PD IllI: Derivados de exigencia laboral fisica: grandes esfuerzos fisicos,
posturas incomodas o forzadas.

e PD IV: Derivados de la organizacion de trabajo: dias de trabajo por semana
organizadas por intervalo, horas por dia que trabaja organizada por intervalos.

e PD V: Instalaciones y equipos peligrosos: cercania a equipos peligrosos,

manejo de equipos peligrosos.

Procesos intangibles de exposicion

e Violencia laboral, ausencia de derechos laborales.
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En relacion con los procesos destructivos fisicos con diferencias significativas
(p< 0,01), es visible que los porcentajes mas altos se encuentran en las personas que
trabajan en bloqueras, debido al ruido que genera la maquina mezcladora y como
trabajan desde la media noche hasta el siguiente dia al mediodia; se ven expuestos a
temperaturas extremas: o muy frias a la madrugada o con mucho sol entre las 10:00
hasta terminar la labor.

En cuanto a la contaminacion quimica, los polvos irritantes y exposicion a
metales pesados, con diferencias altamente significativas (p< 0,001) se observa que el
77% aqueja a las familias bloqueras. Anita J. menciona que “el polvo es fuerte, los
nifios pequefios viven enfermos con resfriados y alergias, solo pasan con mocos, el
material para hacer los bloques es muy toxico para nosotros” (Jacho 2019, entrevista
personal).

Mientras que en las familias de floricolas la exposicién principal es por
agrotoxicos con diferencias altamente significativas (p< 0,001) encontrandose en casi el
80% de la poblacion de floricolas. Los invernaderos para el cultivo de flores estan
ubicados en los patios de las viviendas, mientras se fumiga, los nifios juegan en las
cercanias sin tener conciencia del riesgo que podria generar para su salud. Los envases
que contienen los productos quimicos son eliminados sin tener medidas de
bioseguridad; estos se acumulan en el patio y se los incinera o simplemente se quedan
botados en las esquinas de los terrenos.

Los procesos destructivos derivados de la exigencia laboral, como son esfuerzos
fisicos extenuantes y posturas incbmodas se observan en mas del 60% con diferencias
altamente significativas (p< 0,001) en los tres tipos de grupos de estudio, lo que denota
la labor muy sacrificada que tienen en este tipo de trabajos. Y en el caso de las mujeres,
aun asi no pueden dejar de lado la labor de ser madres y de cuidar el hogar, aunque este
factor si podria influir en el desarrollo psicomadurativo de los nifios.

La gran mayoria trabaja mas de cinco dias a la semana, sin respetar las ocho
horas diarias que da la ley. No se cumplen sus derechos laborales y estan expuestos a
maquinaria peligrosa, sin el uso adecuado de equipos de proteccién personal,
encontrandose mas del 50% en exposicion laboral moderada, y casi el 40% en

exposicion laboral severa.
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Tabla 12

Exposicion laboral de quien cuida al nifio o nifia segin modo de produccién

Agricultores

Indicadores de exposicién laboral de la autoconsumo Floricola Bloquera Total
persona que cuida al nifio o nifia % (n=38) % (n=43) % (n=48) ((){(1):129)
Exposicion a ruidos fuertes y permanentes ** 26,3% 14,0% 47,9% 30,2%
Exposicion a temperaturas extremas 60,50% 55,80% 72,90% 63,60%
Exposicidn a la radiacion solar del cuidador 63,20% 67,4% 81,30% 71,30%
Exposicidn a polvos irritantes *** 34,20% 23,30% 77,10% 46,50%
Exposicién a agroquimicos *** 55,30% 79,1% 8,3% 45,70%
Exposicién a metales pesados *** 5,30% 4,70% 33,3% 15,50%
Exposicion a fuentes microbianas de contagio **  36,80% 39,50% 8,30% 27,10%
Grandes esfuerzos fisicos del cuidador 57,90% 53,50% 62,50% 58,10%
Posturas incomodas del cuidador 60,50% 65,10% 60,40% 62,00%
Dias por semana que trabaja el cuidador ***

1a4dias 10,5% 2,3% 33,3% 16,3%
5 a6 dias 68,4% 69,8% 60,4% 65,9%
7 dias 21,1% 27,9% 6,3% 17,8%
Total 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Horas por dia que trabaja_***

1 a6 horas 15,8% 9,3% 16,7% 14,0%
7 a9 horas 60,5% 83,7% 33,3% 58,1%
10 o0 mas horas 23, 7% 7,0% 50,0% 27,9%
Total 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Cercania a equipos peligrosos *** 42.1% 9,3% 68,8% 41,1%
Manejo de equipos peligrosos *** 44,70% 11,60% 64,60% 41,10%
Violencia laboral hacia el cuidador 13,20% 9,30% 27,10% 17,10%
Ausencia de derechos laborales ** 26,3% 7,0% 37,50% 24,00%
Exposicion laboral

Exposicién leve 10,5% 2,3% 10,4% 7,8%
Exposicién moderada 55,3% 79,1% 29,2% 53,5%
Exposicidn severa 34,2% 18,6% 60,4% 38,8%
Total 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

** p< 0,01; *** p<0,001 Chi2 de independencia de proporciones
Fuente: Encuesta epidemioldgica y de modos de vida, 2018.

Elaboracion: propia

A partir de esta propuesta de analisis, se puede decir que a mayor exposicién
laboral del cuidador es mas probable las alteraciones en el desarrollo psicomadurativo
de los nifios y nifias del estudio, siendo los valores expresado estadisticamente muy
significativos p<0,001, observando que las familias con procesos de exposicion laboral

severa tiene hijos con alteraciones del desarrollo que alcanza el 34%.

Tabla 13
Desarrollo psicomadurativo del nifio o nifia segin exposicion laboral de la persona que le cuida

Desarrollo psicomadurativo

Indicadores de exposicion laboral de la persona

que cuida al nifio o nifia Normal Alterado Total
Num. % NUm. % Num. %
Exposicion laboral de la Exposicion leve 9 90,0% 1 10,0% 10 100,0%
persona que cuida al nifio o
nifia *** Exposicion moderada 65 94,2% 4 5,8% 69 100,0%
Exposicion severa 33 66,0% 17 34,0% 50 100,0%
Total 107  82,9% 22 17,1% 129 100,0%

*p<0,05; ** p< 0,01; *** p<0,001 Chi2 de independencia de proporciones

Fuente: Encuesta epidemiolégica y de modos de vida, 2018
Elaboracion propia
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7.2. Exposicion socioambiental

En relacion con la exposicion socioambiental, se tomaron en cuenta
caracteristicas como exposicion a ruido, polvo, vibracion por el paso de vehiculos
pesados (volquetas), contaminacion del agua, del aire, cambios en la vegetacion o en la
fauna; dafos en la infraestructura de la vivienda, ruptura de las relaciones de la familia
con la comunidad, alcoholismo del jefe de hogar y migracion, determinando dos tipos
de exposicion: leve y moderada a severa.

Resulta llamativo que més del 70% de las familias comentan tener exposicion al
polvo. Esto principalmente observado en las bloqueras, aqui también afecta la vibracion
y ruido de las volquetas que llegan a dejar material y a llevarse los bloques para la
venta. Ademas de la maquina mezcladora que cuando estd prendida no se puede hablar
por el gran ruido que produce. Esto probablemente ha provocado que las casas se
cuarteen. La gente dice que cuando se trabaja ni se conversa por el ruido fuerte que hay,
ademas para no perder tiempo (entrevista personal).

Un gran porcentaje de las familias refiere cambios en la vegetacion. Lednidas V.
agricultor de la zona, dice “que antes el suelo era fértil, se sembraba maiz, fréjol, papas
y todo se daba, ahora todo se ve seco, solo en los terrenos con regadio se puede sembrar,
el resto es muy seco” (Vargas 2019, entrevista personal).

En lo referente a la migracién, esta situacién es un componente fundamental en
la determinacién de los modos de vida, porque en su mayoria los migrantes Ilegaron en
busca de trabajo y son tomados como mano de obra econdmica, vulnerables al irrespeto
de derechos laborales. Es llamativo encontrar con diferencias significativas (p< 0,01)
que 50% de las familias que se dedican a la produccién de bloque son migrantes. En
estos grupos se observa una ruptura de la relacién de la familia; abandonan sus tierras,
sus costumbres, su alimentacion, sus actividades de ocio para intentar encajar en una
sociedad con cultura diferente a la propia. Los jévenes quieren olvidar sus raices, su
lenguaje; cambian de vestimenta, intentando adaptarse, y en algunos casos, corromperse
en un ambiente desconocido.

El alcoholismo se encuentra en aproximadamente el 30% de los grupos
familiares mayoritariamente en los padres, quienes segun testimonios refieren, salen del
trabajo los sabados en la tarde, luego de lo cual se dedican a tomar en grupos
masculinos. Lo hacen hasta el domingo a media tarde, para poder reponerse y empezar

la semana de trabajo el dia lunes. Lo méas preocupante es que en las comunidades ven
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esta conducta como normal. La ingesta de alcohol promueve la violencia doméstica;
llegan a sus hogares a maltratar fisica, emocional o sexualmente a sus parejas. Generan
sufrimiento en los nifios, se gastan gran parte del salario en el alcohol, incluso -segun
testimonios- algunos no llevan ni leche a la casa: “no les da pena ni los hijos que estan
con hambre por el vicio” (testimonio anénimo, entrevista personal).

Como se menciond, la exposicion socioambiental se categorizd en dependencia
de los indicadores sefialados en tres grupos: leve, moderada y severa, resultando con
diferencias significativas (p< 0,01) que casi el 50% de las familias que se dedican a la
produccion de bloque sufren exposicién socioambiental severa, siendo menor en
aquellos que se dedican a la produccion de flores en donde alcanza a un 14 % de las

familias.

Tabla 14
Indicadores de exposicién socioambiental de la familia segiin modo de produccion

Agricultores

Indicadores de exposicion socioambiental Floricola Bloquera Total

autoconsumo

% (n=38) % (n=43) % (n=48) % (n=129)
Exposicion de ruido en el hogar 28,90% 23,30% 39,60% 31,00%
Exposicion de polvo en el hogar 68,40% 65,10% 85,40% 73,60%
Eg(g;rsluon a la vibracion de volquetas en el 31.60% 0,00% 62,50% 32.60%
]E;?T?itﬁg:lgimon del agua para consumo 42.10% 39.50% 14.60% 31.00%
Contaminacion del aire * 28,90% 53,50% 52,10% 45,70%
Cambios en la vegetacion 68,40% 60,50% 72,90% 67,40%
Cambios en la fauna 28,90% 20,90% 22,90% 24,00%
?fjos en la infraestructura de la vivienda 7.90% 2.30% 29.20% 14.00%
Rupturg de*ia relacion de la familia con la 10.50% 18,60% 37.50% 23.30%
comunidad
Alcoholismo del jefe de hogar 28,90% 27,90% 29,20% 28,70%
Migracion ** 23,70% 18,60% 50,00% 31,80%
Exposicién socioambiental **
Exposicion leve 34,20% 39,50% 20,80% 31,00%
Exposicién moderada 50,00% 46,50% 31,30% 41,90%
Exposicion severa 15,80% 14,00% 47,90% 27,10%
Total 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%

* p<0,05; ** p< 0,01; *** p<0,001 Chi2 de independencia de proporciones
Fuente: Encuesta epidemiolégica y de modos de vida, 2018.
Elaboracion: propia

Al relacionar estos indicadores con las alteraciones en el desarrollo
psicomadurativo, se denota que tanto el alcoholismo como la migracién influyen con
resultados altamente significados p<0,001, en los resultados del Test de Denver, siendo
este mas desfavorable en las familias con padres alcohdlicos o que han migrado.

Ademas, se observa que a mayor nivel de exposicion con diferencias significativas (p<
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0,01), la prevalencia de las alteraciones en el desarrollo psicomadurativo son mas

importantes.

Tabla 15
Desarrollo psicomadurativo del nifio o nifia segln exposicion socioambiental a la familia

Desarrollo psicomadurativo

Indicadores de exposicion socioambiental la

familia Normal Alterado Total
Nam. % NUm. % Nam. %
Alcoholismo del jefe de  No 80 87,0% 12 13,0% 92 100,0%
hogar
g Si 27 73,0% 10 27,0% 37 100,0%

Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%
Migracion del jefe de No 83 94,3% 5 5,7% 88 100,0%
hogar ***

Si 24 58,5% 17 41,5% 41 100,0%

Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%
Exposicion Exposicion leve 38 95,0% 2 5,0% 40 100,0%
socioambiental **

Exposicion moderadaa 69 77,5% 20 22,5% 89 100,0%

severa

Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%

** n< 0,01; *** p<0,001 Chi2 de independencia de proporciones

Fuente: Encuesta epidemioldgica y de modos de vida, 2018
Elaboracion propia

7.3. Indicadores de exposicion doméstica

Para el estudio de la exposicion doméstica en lo familiar, consideramos los
siguientes indicadores:
e Componentes materiales o tangibles de exposicion: agua de consumo, manejo de
excretas, uso de quimicos toxicos.

e Componente inmateriales o intangibles: violencia intrafamiliar

Llama la atencion un resultado altamente significativo (p<0,001): el 31% de la
poblacion estudiada utiliza agua no segura, sin un proceso de potabilizacién previo y no
tiene el habito de hervirla antes de su consumo. Este porcentaje es mayor (52%) en las
familias de bloqueras.

En relacién a la exposicion a toxicos se encuentra diferencias altamente
significativas (p<0,001), el 33% de las familias refieren estar expuestas. Esto se observa
con mayor prevalencia en las familias de floricolas, alcanzado mas del 60%, debido a
gue mencionan que los productos quimicos para la fumigacion y fertilizacion son

costosos, y que para evitar el robo de los mismos los almacenan dentro del hogar,
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debajo de la cama o en la parte alta de los guardarropas. Esta condicion también se
observa en més del 30% de familias de agricultores.

Por otro lado, en lo que se refiere a violencia intrafamiliar, casi el 20% de las
personas encuestadas dicen vivir estas situaciones en su hogar, siendo fisica y
psicoldgica segun mencionan y estd muy vinculada con el consumo de alcohol y con
relaciones de poder determinadas por el machismo que esta instaurado. Es mas
prevalente en las blogueras alcanzando casi un 30%.

Como bien menciona Lucia V. “la violencia en la casa es muy alta y no solo es
psicologica, sino fisica. Los maridos pegan mucho y la mujer no denuncia. Es normal
que eso suceda; cuando el marido toma alcohol, no le importa nada y maltrata hasta a
los hijos” (Vilca 2019, entrevista personal).

También es habitual la violencia que ejerce la madre hacia sus hijos, descargan el
estrés laboral y familiar en ellos; no les tienen paciencia y como mencionan un gran
namero de madres, “a ellas también les pegaban y les gritaban de nifias y ahora son
responsables, por eso hay que corregir con palo a los hijos para que no se descarrilen”.

Mas del 26% de las familias del estudio refieren exposicion doméstica moderada
y el dos por ciento, exposicién severa, dado principalmente por las familias de las
bloqueras, en donde la exposicién doméstica es un proceso destructivo para la salud que

influye en desarrollo psicomadurativo.

Tabla 16

Indicadores de exposicion doméstica seguin el modo de produccion

Modo de produccion
Agricultores

Indicadores de exposicion doméstica Floricola Bloquera Total
autoconsumo
NOm. % NGm. % NGm % NGm %
ﬁ(ﬂ‘;ﬁén hervida, 289% 10 233% 25 521% 46  357%
ﬁf;igjffﬂsumo Aguapotable 14 368% 25  581% 4  83% 43 333%
Aguanosegura 13 342% 8 18,6% 19 39,6% 40 31,0%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48  100,0% 129 100,0%
Alcantarillado 27 711% 37 86,0% 31 646% 95 73.6%
Disposici6n de 'S‘ee;{:gg I Pozo 4y 289% 6 140% 16 333% 33  256%
Excretas Campo abierto 0 0,0% 0 00% 1  21% 1 08%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48  100,0% 129 100,0%
Exoosicion a tixicos N 26 68.4% 17 395% 44 91,7% 87 674%
o 'ZI Hore e Si 12 31,6% 26 605% 4  83% 42 32,6%
g Total 38 100,0% 43 100,0% 48  100,0% 129 100,0%
Violencia No 32 842% 37 86,0% 35 72.9% 104 80,6%
Nl Si 6 158% 6 140% 13 27.1% 25 19,4%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
Exposicion leve 27 711% 35 814% 31 646% 93 721%
- EXposicion 10 26,3% 8 186% 16 333% 34  26,4%
Exposicion moderada
doméstica Exposicion 1 2.6% 0 0.0% 1 2.1% 2 1,6%

severa
Total 38 100,0% 43 100,0% 48  100,0% 129 100,0%
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*** n<0,001 Chi2 de independencia de proporciones
Fuente: Encuesta epidemioldgica y de modos de vida, 2018.
Elaboracion: propia

Los resultados se agruparon en dos categorias (para mostrar significancia
estadistica) en donde se puede observar que a mayor nivel de exposicion domeéstica,
existe una prevalencia mayor en las alteraciones en el desarrollo psicomadurativo

(36%), en relacion al 9% que se observa en las familias con exposicién doméstica leve.

Tabla 17
Desarrollo psicomadurativo del nifio o nifia, segln exposicion doméstica

Desarrollo psicomadurativo

Indicadores de exposicion doméstica

Normal Alterado Total
NUm. % NUm. % Num. %
Exposicion leve 84 90,3% 9 9,7% 93 100,0%
Exposicion doméstica ***  Exposicion moderada a 23 63.9% 13 36.1% 36 100,0%
severa
Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%

*p<0,05; ** p< 0,01; *** p<0,001 Chi2 de independencia de proporciones

Fuente: Encuesta epidemiolégica y de modos de vida, 2018
Elaboracion propia

Con la determinacion, tanto de la exposicion socioambiental, laboral vy
doméstica se determind el nivel de exposicion general, observandose con diferencias
altamente significativas que casi el 50% de las familias del estudio viven en exposicién
moderada y méas del 25% en exposicion severa, principalmente en las familias de las

blogueras.

Tabla 18
Niveles de exposiciones, segin los modos de produccion
Modo de produccién
Agricultores

Tipo de exposicion Floricola Bloquera Total
autoconsumo
Nam. % Nam. % NUm. % NUm. %
Exposicién leve 10 26,3% 12 279% 12 250% 34 26,4%
Exposicién 17 44, 7% 26 60,5% 19 39,6% 62 48,1%
Total de exposicién moderada
Exposicion severa 11 28,9% 5 116% 17 354% 33 25,6%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%

*** n<0,001 Chi2 de independencia de proporciones
Fuente: Encuesta epidemiolégica y de modos de vida, 2018
Elaboracion propia
Al relacionar los niveles de exposicion (como procesos destructivos para la

salud) con el desarrollo psicomadurativo se encontrd diferencia altamente significativas



80

(p<0,001), se observa que en el nivel de exposicién severa hay un 42,4% de nifios con
alteraciones en el desarrollo psicomadurativo (p<0,001), en relacion al 2,9% que se
observa en las familias con exposicién leve, comprobando estadisticamente la relacién
directamente proporcional que existe entre los procesos destructivos para la salud dados
por la exposicion laboral, socioambiental y doméstica de la persona que cuida al nifio o

nifia, con las alteraciones del desarrollo psicomadurativo.

Tabla 19
Desarrollo psicomadurativo del nifio o nifia, segiin nivel de exposicién
Desarrollo psicomadurativo

Tipo de exposicion Normal Alterado Total
NUm. % NUm. % NUm. %
Exposicién leve 33 97,1% 1 2,9% 34 100,0%
L Exposicién moderada 55 88,7% 7 11,3% 62 100,0%
Total de exposicion *** .
Exposicion severa 19 57,6% 14 42,4% 33 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%

*p<0,05; ** p< 0,01; *** p<0,001 Chi2 de independencia de proporciones

Fuente: Encuesta epidemiolégica y de modos de vida, 2018
Elaboracion propia

8. Procesos protectores de la salud

Los procesos protectores de la salud se definieron con base en tres grupos de
indicadores: socioambientales, laborales y domésticos. En los socioambientales, se
tomo en cuenta si es parte de una organizacion social y como son sus relaciones en la
comunidad y en la familia. A nivel laboral se incluyo6 tener seguro social, contrato de
trabajo y uso adecuado de equipos de proteccién personal. A nivel doméstico, se
considero el tener soporte familiar, las relaciones buenas con el entorno, el estado psico-
emocional percibido y las actividades recreativas y de ocio, definiendo de esta manera
tres categorias (procesos protectores altos, medios y bajos), encontrandose al menos que
el 60% de la poblacion refiere procesos protectores medios.

Si se toman en cuenta los procesos protectores en el ambito socioambiental, se
puede mencionar que un poco mas del 30% la poblacion del estudio pertenece a una
organizacion social, siendo las mas importante, el equipo de futbol del barrio. Sin
embargo, al correlacionar los indicadores de pertenencia a una organizacion social y
migracién, se puede ver que por lo general los migrantes no pertenecen a dichas

organizaciones; principalmente pertenece la gente nacida en el mismo lugar.
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En relacion a las actividades comunitarias, la principal actividad es la fiesta del
Sefior del Arbol. Se celebra los primeros dias de junio; para esto se organiza un comité
de fiestas que es elegido por los miembros de la comunidad en asamblea cada afio. Se
organiza un desfile con comparsa en honor a la imagen religiosa, toros de pueblo,
quema de juegos pirotécnicos, y otras actividades, pero lo que prima siempre es el
alcohol. Segun cuentan, suele haber problemas intrafamiliares y peleas entre vecinos,
pero no cosas mayores, de estas festividades participan la gran mayoria de habitantes,
en especial los jovenes.

Cuando se pregunta sobre las relaciones de familia, mencionan que es buena. Sin
embargo, al indagar sobre las relaciones intrafamiliares en el barrio, en general dicen
que los esposos son machistas; agreden a las mujeres; las madres maltratan a los nifios
porque es la Unica manera que encuentran para obtener obediencia, pero se puede
denotar que no existe la aceptacion de que en la familia propia podria ocurrir este
problema, y lo ocultan talvez por vergiienza o por miedo.

En relacion a los indicadores laborales, el contrato de trabajo no es la forma
habitual de contratacion. Mas bien se lo hace a traves de un pacto verbal en donde se
fijan las condiciones de trabajo, pero no se otorgan beneficios de ley ni se respetan
horarios. El uso de equipos de proteccién personal depende de cada persona; nadie les
obliga ni les entrega los elementos necesarios. En las floricolas refieren que utilizan las
mascarillas y el overol cuando van a hacer fumigacion, pero el resto del tiempo no.

En lo que tiene que ver con los procesos protectores domésticos, la gran mayoria
refiere que tiene soporte familiar fuerte, porque en el campo, segun dicen, las mujeres
del nuacleo familiar se ayudan bastante para el cuidado de los nifios. Las madres ensefian
a sus hijas como criar a los nietos; les ensefian remedios caseros y les dan consejos para
la crianza. Las relaciones con los vecinos son buenas; todos se conocen, todos saben los
nombres y se ayudan en lo que se puede. Cuando suena la alarma comunitaria por
alguna cosa, todos acuden a la plaza central para ayudar. Las afectaciones
psicoemocionales no son tan frecuentes o0 no son aceptadas. Las actividades recreativas
en familia son muy ocasionales y estan comprendidas por paseos cortos a la plaza
central o a ver los partidos de futbol del barrio y, en pocas personas, en viajes a visitar

santuarios religiosos como El Chinche o EI Cisne.
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Tabla 20
Procesos protectores de la salud, segin el modo de produccién

Modo de produccién

Indicadores de procesos Agricultores

protectores de la salud autoconsumo Floricola Bloguera Total
%

0, = 0] = [v) =

% (n=38) % (n=43) % (n=48) (n=129)
SESCE’:I“e de una organizacion 59 540, 23,30% 33,30% 31,80%
Participa en actividades 50,00% 32,60% 37,50% 39,50%
comunitarias
Relaciones con la familia 86,80% 86,00% 87,50% 86,80%
Contrato de trabajo * 63,20% 32,60% 47,90% 48,80%
Uso de equipos de proteccion 50.00% 55.80% 43.70% 49,60%
personal
Soporte familiar 76,30% 74,40% 91,70% 81,40%
Relacion con los vecinos 92,10% 95,30% 91,70% 93,00%
Actividades deportivas o 26,30% 41,90% 35,40% 34,90%
recreativas en familia
Procesos Protectores de la
salud
Procesos protectores altos 13,20% 18,60% 35,40% 23,30%
Procesos protectores medios 63,20% 67,40% 52,10% 60,50%
Procesos protectores bajos 23,70% 14,00% 12,50% 16,30%
Total 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%

* p< 0,05 Chi2 de independencia de proporciones

Fuente: Encuesta epidemiolégica y de modos de vida, 2018
Elaboracion propia

Al correlacionar los procesos protectores para la salud con los resultados obtenidos en el
Test de Denver (normal o alterado), se puede observar una relacion inversamente proporcional:
si los procesos protectores son altos, las alteraciones del Test de Denver son infrecuentes
(3,3%), mientras que si los procesos protectores son bajos, las alteraciones en el desarrollo

psicomadurativo son mas frecuentes (33,3%).

Tabla 21
Desarrollo psicomadurativo del nifio o nifia, seglin procesos protectores de salud

Desarrollo psicomadurativo

Procesos protectores de salud

Normal Alterado Total
NOm. % Num. % NOm. %
Procesos protectores altos 29 96,7% 1 3,3% 30 100,0%
Procesos protectores de la
salud *
Procesos protectores medios 64 82,1% 14 17,9% 78 100,0%
Procesos protectores bajo 14 66,7% 7 33,3% 21 100,0%

*p<0,05; ** p< 0,01; *** p<0,001 Chi2 de independencia de proporciones

Fuente: Encuesta epidemioldgica y de modos de vida, 2018
Elaboracion propia
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9. Antecedentes del nifio o nifia (embarazo y parto)

En lo relacionado a los antecedentes en el cuidado del nifio o nifia durante el
embarazo y parto, se tomaron en cuenta los cuidados, la alimentacion, los controles, la
toma de &cido folico y los antecedentes de maltrato fisico o psicoldgico durante el
embarazo, asi como también el tipo de parto; si existid o no llanto inmediato y las
posibles complicaciones del neonato en sus primeros 28 dias de vida, entendiéndose que
estos factores pueden influir en el desarrollo madurativo de los nifios y nifias del
estudio.

En lo que se relaciona a los cuidados del embarazo, se puede mencionar que mas
del 50% de la poblacion refiere adecuados cuidados, siendo mas importante el
porcentaje en las floricolas y agricultores, mientras que en las bloqueras, la gran
mayoria refiere que los cuidados en el embarazo fueron regulares. Alicia M. comenta
que “los cuidados durante el embarazo son no cargar demasiado peso, no tomar nada de
alcohol e ir a los controles de salud, pero se sigue haciendo todo, cuidando a los
guaguas, cocinando, cargando bloques, ya no los quintales” (Mendoza 2019, entrevista
personal).

La alimentacion es buena en mas de la mitad de la poblacién, sin embargo es
regular en la mayoria de mujeres de bloqueras. En general mencionan que comen
tubérculos, legumbres, granos secos enteros o en harinas, arroz, y en poca proporcion,
huevos o carne y esporadicamente frutas.

No todas las mujeres embarazas acuden periddicamente a los controles de salud;
algunas lo hacen con el médico y otras con la partera. Méas del 30% prefiere ser asistida
por partera que por el médico, porque dicen que prefieren quedarse en la casa, que ahi
se sienten seguras y sus familiares les apoyan, lo que no sucede en los hospitales.

En cuanto a la toma de &cido folico, que es elemento importante para prevenir
defectos congénitos graves como falta de cierre de tubo neural, solamente el 65% lo ha
tomado.

Al menos el siete por ciento de los nifios no lloré inmediatamente y el cuatro por
ciento presento algun tipo de complicacion durante el parto, lo que podria determinar
alteraciones del desarrollo psicomadurativo, por alteracion neurologica previa

secundaria a hipoxia.
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Més del 65% de madres tuvo antecedentes favorables durante el embarazo, sin
embargo el mayor porcentaje de embarazos con antecedentes negativos, se encuentra en

las familias de bloqueras.

Tabla 22
Antecedentes del nifio/a (embarazo y parto), segin los modos de produccién

Modo de produccion

Antecedentes del nifio/a (embarazo yAgricultores

Floricola Bloquera Total
parto) autoconsumo
NUm. % Num. % NUm. % NUm. %
Cuidados en el Buenos 23 60,5% 27 62,8% 19 39,6% 69 53,5%
embarazo Regulares 14 36,8% 13 30,2% 26 54,2% 53 41,1%
Malos 1 2,6% 3 7,0% 3 6,3% 7 5,4%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
Alimentacién enel Buenos 20 52,6% 27 62,8% 21 43,8% 68 52,7%
embarazo Regulares 17 44,7% 13 30,2% 24 50,0% 54 41,9%
Malos 1 2,6% 3 7,0% 3 6,3% 7 5,4%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
Controles de salud 8 0 mas 14 36,8% 12 279% 19 39,6% 45 34,9%
durante el embarazo De 4 a 8 10 263% 17 395% 8 16,7% 35 27,1%
Dela4 13 34,2% 14 32,6% 17 354% 44 34,1%
Ninguno 1 2,6% 0 0,0% 4 8,3% 5 3,9%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
Acido félico durante Si 24 63,2% 30 69,8% 30 625% 84 65,1%
el embarazo No 14 36,8% 13 302% 18 375% 45 34,9%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
Antecedentes de No 35 92,1% 39 90,7% 40 83,3% 114 88,4%
maltrato durante el Sj 3 7,9% 4 93% 8 16,7% 15 11,6%
embarazo Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129  100,0%
Tipo de parto Normal 33 86,8% 38 88,4% 42 875% 113  87,6%
Cesarea 5 13,2% 5 116% 6 125% 16 12,4%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
Atencion del parto  Médico 22 57,9% 27 62,8% 34 70,8% 83 64,3%
Partera 13 34,2% 14 326% 12 25,0% 39 30,2%
Sola 3 7,9% 2 4,7% 2 4,2% 7 5,4%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129  100,0%
Llanto inmediato Si 35 92,1% 40 93,0% 45 93,8% 120 93,0%
No 3 7,9% 3 7,0% 3 6,3% 9 7,0%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129  100,0%
Complicaciones No 37 97,4% 42 97,7% 45 93,8% 124 96,1%
durante el parto Si 1 2,6% 1 23% 3 63% 5 3,9%
Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129 100,0%
Antecedentesen el Adecuado 25 65,8% 32 744% 27 56,3% 84 65,1%
embarazo embarazo y parto
Embarazo con 13 34,2% 10 23,3% 18 375% 41 31,8%
probable riesgo
Antecedentes 0 0,0% 1 2,3% 3 6,3% 4 3,1%

negativos de
embarazo y parto

Total 38 100,0% 43 100,0% 48 100,0% 129  100,0%

**p< 0,01; *** p<0,001 Chi2 de independencia de proporciones
Fuente: Encuesta epidemiolégica y de modos de vida, 2018
Elaboracion propia
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Se correlacionaron estos antecedentes agrupados en dos categorias (cuidado
adecuado y no adecuado) con las alteraciones en el desarrollo psicomadurativo,
utilizando chi cuadrado de 0.001, y se observd que el 40% de nifios con alteraciones
madurativas son hijos de aquellas mujeres cuyos embarazos y partos no fueron
adecuados, mientras que solo el cuatro por ciento de nifios y nifias hijos de madres con

adecuado cuidado en el embarazo y parto tuvieron estas alteraciones.

Tabla 23
Desarrollo psicomadurativo, segin antecedentes del cuidado en el embarazo y parto

Desarrollo psicomadurativo

Antecedentes del nifio/a (embarazo y parto)

Normal Alterado Total
Nam. % NUm. % NUm. %
Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%
Adfwado embarazoy g, 952% 4 48% 84 100,0%
arto ' ' '
Antecedentes en el P
embarazo ***
g'aortzdec“ado embarazo o 60,0% 18 400% 45 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%

*p<0,05; ** p< 0,01; *** p<0,001 Chi2 de independencia de proporciones

Fuente: Encuesta epidemiolégica y de modos de vida, 2018
Elaboracion propia

10. Antecedentes de desnutricion del nifio/a en la infancia

En lo referente a los antecedentes de hospitalizacion, los porcentajes obtenidos
son similares a la poblacion general, pero se puede observar que alrededor del 15 % de
los nifios y nifias del estudio son mas pequefios que otros nifios de su edad,
observandose mayoritariamente esta tendencia en los nifios y nifias de familias que se
dedican a la produccion de bloque; la decoloracién del cabello, que es un signo clinico
de desnutricion proteico caldrica cronica grave, se observa en mas del cuatro por ciento

de estos ninos.
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Tabla 24
Antecedentes de desnutricion del nifio/a, segin el modo de produccién

Productores
Antecedentes relacionados con Agricultores Floricola Bloquera Total
desnutricion autoconsumo q

% (n=38) % (n=43) % (N=48) % (n=129)
Anteiedentes de hospitalizacion 10.50% 11,60% 8,30% 10.10%
del nifio
ﬁ’%fcecjemes depesobajoenel ;590 11,60% 18,80% 14,70%
,:\irrlltoecedentes de talla baja en el 18.4% 16.3% 18.8% 17.8%
Antecedentes de decoloracion o 2.60% 0,00% 4,20% 2.30%

resequedad extrema del cabello

** n< 0,01; *** p<0,001 Chi2 de independencia de proporciones
Fuente: Encuesta epidemiolégica y de modos de vida, 2018
Elaboracidn propia

Si se correlacionan las alteraciones del desarrollo psicomadurativo con los
antecedentes de peso bajo, con una diferencia altamente significativa (p<0,001) casi el
60% de los nifios con alteraciones tiene antecedentes de peso bajo. Lo propio ocurre si
se relaciona con la talla baja. La decoloracién del cabello o signo de la bandera es un
indicador inequivoco de malnutricion cronica severa; el 100% de los nifios con esta

caracteristica presentd alteraciones en el desarrollo madurativo.

Tabla 25
Desarrollo psicomadurativo del nifio o nifia, segn indicadores de desnutricion

Desarrollo psicomadurativo

Desnutricion Normal Alterado Total
Nom. % Num. % Num. %

Antecedentes de peso bajo en el No %9 90,0% 1 10,0% 110 100,0%
s Peso bay Si 8 42,1% 11 57,9% 19 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%
. No 97 91,5% 9 8,5% 106 100,0%
ﬁgfiiﬂe”tes detallabajaenel g 10 43,5% 13 565% 23 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%
Antecedentes de decoloracion o No 107 84,9% 19 151% 126 100,0%
resequedad extrema del cabello Si 0 0,0% 3 100,0% 3 100,0%
Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%

**p< 0,01; *** p<0,001 Chi2 de independencia de proporciones
Fuente: Encuesta epidemiolégica y de modos de vida, 2018
Elaboracion propia

11. Morbilidad en nifios y nifias del estudio

En lo referente a la morbilidad, se tomaron en cuenta los antecedentes de
afectaciones respiratorias, digestivas, dérmicas, neuroldgicas, cardiovasculares,
osteoarticulares, de la audicion, de la visién y del crecimiento, encontrando que se

presentan en numero similar que en la poblacion general.
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Se tomaron en cuenta los antecedentes de enfermedades segin 6rgano o sistema
de afectacion en los nifios y nifias del estudio, y se establecieron tres categorias
(afectacion severa, moderada y baja). Mas del 90% tiene baja afectacion, sin embargo
las afectaciones que mayor prevalencia presentan son las digestivas, seguidas por las
afectaciones de la piel, y en tercer lugar las respiratorias; la afectaciones digestivas

bordean el 35% en todos los grupos del estudio.

Tabla 26
Indicadores de morbilidad, seguin los modos de produccién

Modo de produccién

Indicadores de morbilidad Agricultores

Floricola Bloquera Total

autoconsumo

% (n=38) % (n=43) % (n=48) % (n=129)
Afectaciones respiratorias 18,40% 23,30% 16,70% 19,40%
Afectaciones digestivas 34,20% 34,90% 39,60% 36,40%
Afectaciones en la piel 26,30% 23,30% 22,90% 24,00%
Afectaciones neuroldgicas 2,60% 2,30% 4,20% 3,10%
Afectaciones en la audicion 0,00% 0,00% 2,10% 0,80%
Afectaciones en la vision 5,30% 7,00% 8,30% 7,00%
Morbilidad
Bajas afecciones en salud 92,10% 95,30% 85,40% 90,70%
Moderadas afecciones en salud 5,30% 4,70% 12,50% 7,80%
Severas afecciones en salud 2,60% 0,00% 2,10% 1,60%
Total 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%

Fuente: Encuesta epidemioldgica y de modos de vida, 2018
Elaboracion propia

Al relacionar los antecedentes de morbilidad con el desarrollo psicomadurativo,
se observa diferencias altamente significativas (p<0,001) que a mayor numero de
morbilidades que presenten los nifios o nifias, es mayor la prevalencia de alteraciones en
el desarrollo madurativo (83%), en relacion al cuatro por ciento de alteraciones

madurativas, en aquellos que no tienen ningln antecedente de morbilidad.

Tabla 27
Desarrollo psicomadurativo del nifio o nifia, segun morbilidad

Desarrollo psicomadurativo

Morbilidad Normal Alterado Total
Num. % Num. % Num. %

No 90 86,5% 14 13,5% 104  100,0%
Afectaciones respiratorias ** Si 17 68,0% 8 32,0% 25 100,0%

Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0%

No 74 90,2% 8 9,8% 82 100,0%
Afectaciones digestivas ** Si 33 70,2% 14 29,8% 47 100,0%

Total 107 82,9% 22 17,1% 129 100,0% |

No 106 84,8% 19 15,2% 125 100,0%
Afectaciones neuroldgicas Si 1 25,0% 3 75,0% 4 100,0%

Total 107 82,9% 22 17,1% 129  100,0%
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Morbilidad ***

Ninguna 49 96,1% 2 3,9% 51 100,0%
afeccion

De 1 a 255 gigp 10 152% 66 100,0%
afecciones

3 0 mas, 16,7% 10 83.3% 12 100,0%
afecciones

Total 107 82,9% 22 17.1% 129 100,0%

*p<0.05, ™ p< 0,001 en prueba z de independencia de proporciones

Fuente: Encuesta epidemiolégica y de modos de vida, 2018

Elaboracion propia
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Conclusiones y recomendaciones

Conclusiones

1. El transito desde la dependencia absoluta que tiene los recién nacidos al nacimiento
hasta la independencia fisica y psiquica, requiere el apoyo de los padres o
cuidadores, especialmente durante los cinco primeros afios de vida, los mismos que
son vitales en lo posterior, por lo tanto se requiere de cuidadores preparados para
llevar a cabo esta dificil tarea, ademas de entornos saludables para el adecuado
desarrollo de los infantes.

2. La presente investigacion se basa en una perspectiva social, con el enfoque de la
salud colectiva, considerando que el estado individual de salud es una construccion
determinada por tres dominios de la realidad: la “realidad general”, la “realidad
particular” y la “realidad singular” y como estos tres niveles tienen una relacion de
interafeccion e interinfluencia.

3. Abordar las alteraciones en el desarrollo psicomadurativo en nifios y nifias menores
de cinco afios en una poblacion socialmente deprimida desde una perspectiva que
articule criticamente lo individual-biologico con las dinamicas sociales en que se
encuentran inmersas las familias afectadas, implicd explorar categorias poco
estudiadas como la clase social, la migracion , la ocupacion del territorio, la
insercion laboral o la calidad del cuidado que se le dedica a los nifios y nifias y
asumir la historicidad del territorio de modo que se visibilice como los sujetos estan
subsumidos en modos de vida impuestos por un todo social.

4. Los resultados obtenidos permiten ver como los determinantes sociales, influyen
directamente en las alteraciones del desarrollo de los nifios, observandose que los
nifios y nifias de las familias con peor fraccion de clase social alcanzan mas del 35%
de alteracion en el desarrollo psico madurativo, medidos en el Test de Denver, en
relacion al cinco por ciento de aquellos que pertenecen a familias con mejores
ingresos, Esta insercién de clase social, limitan la capacidad de accion y
movilizacién de las familias para tener mejores condiciones de vida, reproduciendo
procesos de segregacion social y territorial.

5. Asi como también se puede apreciar como la migracion influye sustancialmente en

las alteraciones del desarrollo de los nifios, debido a que las familias migrantes de
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las zonas altas de la serrania ecuatoriana de etnia principalmente indigena, llegan a
reubicarse en pequefas “guachimanias” en los patios de las viviendas en donde
prestan su fuerza laboral, viven con dificultades de acceso a servicios basicos, en
hacinamiento, en condiciones precarias, sin derechos laborales, se puede apreciar
como en estas familias existe mayor porcentaje de nifios con alteraciones psico-
madurativas.

La mayoria de familias con nifios y nifias menores de cinco afios que presentan
alteraciones en el desarrollo psicomadurativo son obreros tanto en floricolas,
bloqueras o en terrenos agricolas. Se correlacionan las condiciones precarias de vida
de este grupo de familias que podrian influir en las alteraciones en el desarrollo
madurativo de los nifios, mientras que muy pocos nifios provenientes de familia con
mejor insercion laboral (duefios) presentaron alteraciones en el desarrollo
madurativo.

La medicion de variables de territorio sirvieron para determinar el grado de
afectacion del mismo, definiéndose tres categorias (alto n=91, moderado=38 y leve
n=0 grado de afectacion del ecosistema), encontrandose que el 23% de los nifios que
tienen alto grado de afectacion del ecosistema tiene un desarrollo psicomadurativo
alterado, en comparacién con el 2,5% que se observa en familias con afectacion
moderada del ecosistema. No existen familias en donde haya bajo grado de
afectacion del ecosistema. Los potenciales procesos criticos identificados en los
territorios explorados en esta investigacion, permiten plantear que existe un
metabolismo sociedad — naturaleza destructor de la vida como consecuencia de la
imposicion de modos de produccidén malsanos, que ademas de invadir y transformar
los espacios vitales de las comunidades, estan generando alteraciones a la salud de
las personas, que resultan afectadas diferencialmente dependiendo de su insercién
de clase social.

Se observa que el 43% de las familias del estudio vive en condiciones de
hacinamiento, es decir que al aplicar el indice de hacinamiento (personas habitando
una vivienda) / (nimero de dormitorios en la vivienda), su resultado es igual o
mayor a 2,5% lo que predispone a procesos destructivos para la salud, de estas

familias, la mayoria pertenece a bloqueras y a agricultores.
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Recomendaciones

Los alcances de este estudio abordaron la descripcion de aspectos de la
determinacion social en los niveles general, particular y singular que potencialmente
estan generando procesos criticos que favorecen la produccion y reproduccion de las
alteraciones en el desarrollo psicomadurativo en nifios y nifias menores de cinco afios en
la parroquia Eloy Alfaro del cantén Latacunga, No obstante, los resultados permiten

sugerir las siguientes recomendaciones:

1. Se debe desarrollar un trabajo articulado entre academia-instituciones y
comunidad para generar nuevas investigaciones que permitan calificar la
informacidn existente y obtener mas informacion respecto al evento de
interés, asi mismo, en sintonia con la propuesta de la Determinacién Social,
se propone mas que hacer una vigilancia epidemioldgica clasica de las
alteraciones del desarrollo madurativo, llevar a cabo un monitoreo
participativo que involucre actores claves de las instituciones y las
comunidades, esto implica necesariamente superar el sistema convencional
de informacion en salud, que observa fundamentalmente los “factores de
enfermedad” y sus efectos morbidos aislados, invisibilizando los procesos de
determinacion integrales (Breilh 2002). Para lograr esto las alteraciones del
desarrollo psicomadurativo debe convertirse necesariamente en un evento de
notificacion obligatoria ante el sistema de salud y todas las instituciones
receptoras de los pacientes con la malformacién deben contar con la
capacidad técnica instalada para hacer efectiva dicha notificacién. El sistema
de informacion ademas del registro, debe solicitar informacion clave que
permita explorar categorias de la determinacion social, como clase social,
género, etnia y territorio. Lograr un monitoreo participativo implica tomar en
cuenta la opinion de los comités locales de salud, y solventar necesidades
béasicas de los grupos mas vulnerables.

2. En el presente estudio se indagdé como aquellos nifios hijos de familias que
vivieron procesos de movilidad humana, especialmente indigenas
provenientes de las zonas altas de la serrania, tenian mayores indices de
alteracion del desarrollo psicomadurativo medido mediante el test de

Denver, por lo que es muy recomendable realizar un estudio que indague
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como esta el desarrollo madurativo en los nifios hijos de indigenas que no
migraron, para poder hacer una comparacion de si este proceso de movilidad
afectd o no a los nifios.

Resulta necesario ademas mas estudios que indaguen a profundidad las
inequidades de género y etnia para tener una mejor vision de las categorias
de la triple inequidad y de su incidencia en la produccion y reproduccion de
las alteraciones en el desarrollo psicomadurativo.

Ademas resultaria Ilamativo estudios que midan el estrés de las personas que
cuidan los nifios y nifas, asi como también de estudios que permitan ver el
grado de exposicion a agrotdxicos, medidos mediante indicadores
bioquimicos.

Se recomienda que la academia y el Ministerio de Salud, apoyen a las
familias afectadas para iniciar procesos de organizacion y movilizacion que
Ileven a una visibilizacién social y politica de la problematica, que busque
reivindicar el derecho a la salud y a un medio ambiente sustentable y
bioseguro. Se espera que todos estos esfuerzos conjuntos en investigacion y
en accion social, lleven a plantear y desarrollar efectivamente politicas tanto
de prevencion bajo un esquema de atencion primaria en salud (APS) y
monitoreo participativo.

Adicionalmente, los resultados de este trabajo generan la necesidad urgente
de investigar a profundidad sobre las barreras de acceso y las inequidades
que esta reproduciendo el sistema de salud. La academia y las autoridades en
salud del pais deben prestar mas atencion a la forma como el sistema
sanitario atiende a un grupo vulnerable como son los nifios y nifias.

En el campo laboral se recomienda que el Ministerio del Trabajo verifique y
sancione de ser necesario, las situaciones de explotacion laboral; con
jornadas que superan las 8 horas diarias, salarios injustos y trabajadores sin
seguros de salud.

En general se espera que a mediano plazo exista una intervencién multinivel,
en donde las politicas de desarrollo econdmico estén alineadas con el
bienestar comun y con la garantia de un medio ambiente sustentable y
bioseguro. Esto implica en lo concreto que se debe: a) mejorar las
condiciones de vida de las comunidades en general (con trabajo digno,

educacion de calidad, saneamiento, servicios publicos, comida de calidad,
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etc.), b) regular el modo de produccion de la agroindustria y la distribucion y
uso de agroquimicos, c) garantizar el acceso a servicios de salud de calidad y
d) fortalecer las acciones de atencion primaria en salud en donde se
intervenga positivamente el ndcleo familiar y sus estilos de vida,
garantizando a la mujer una autonomia sobre su salud sexual y reproductiva
y un acompafiamiento durante su periodo de gestacion, parto, lactancia y en
los primeros afios de vida de los nifios y nifias, vitales para su vida futura.
Todo lo anterior se requiere que este articulado ya que de nada sirve
intervenir solo a nivel individual con suplementos vitaminicos,
recomendaciones de habitos de vida saludables o terapia para nifios ya
afectados, si las personas siguen en condiciones de vulnerabilidad por su
insercion de clase social o laboral, que reproduce sociedades no sustentables,

inequitativas y malsanas.
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Anexos

Anexo 1: Consentimiento libre e informado

ANEXO 1: Consentimiento informado
Fecha DD/MM/AA: / /
cODIGO
COORDENADA X COORDENADA
Y

Consentimiento informado

La Universidad Andina Simén Bolivar, en coordinacién con la comunidad de
“Eloy Alfaro”, han decidido iniciar un proceso de monitoreo comunitario
participativo que les permita registrar las afecciones en el ecosistema, en la salud, en
las condiciones psicosociales y las violaciones de derechos, ocasionadas probablemente
por la actividad laboral en floricolas, bloqueras y cultivos agricolas.

La investigacion pretende identificar las afectaciones en el desarrollo
psicomadurativo en los nifios y nifias de 0 a 5 afios de familias obreras de
floricolas, obreras de bloque y familias campesinas de autoconsumo

Para lograr este objetivo es necesaria la participacion de los individuos, las
familias que constituyen la comunidad por medio de entrevistas familiares e
individuales, asi como también realizacion del test de Denver para medir el grado de
desarrollo psicomadurativo en los nifios y nifias en estudio.

La UASB vy los investigadores aseguran la confidencialidad de los datos
proporcionados, los cuales no seran divulgados y podran ser utilizados Unicamente por
el grupo investigador a fin de definir y caracterizar la problemética.

Su participacion es voluntaria por lo cual, usted podra retirarse en cualquier
momento si asi lo desea

Una vez finalizada la investigacion, el informe final sera entregado a las
comunidades para que puedan utilizarlo en las acciones politicas, organizativas o legales
gue consideren pertinentes.

Por medio del presente documento dejo constancia que conozco el objetivo del
proyecto de investigacion, asi como mi forma de participar y la de mi familia.

Nombre Numero de cédula ¢Acepta  participar | Firma

dentro de la
investigacion?
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Anexo 2: Encuesta epidemioldgica y de modos de vida

Fecha:

coo: [TTTTTT]

ANEXO 2: ENCUESTA EPIDEMILOGICA Y DE MODOS DE VIDA
X Y
APELLIDOS DE LA FAMILIA:
A. TERRITORIO

1.Ubicacion de la vivienda con la €Xposicion més cerc:

A menos de 100 metros 3)

2.Territorio y modos de produccién
Bloquera (2)

ana(mina, rio , basural)
Entre 100 y 500 metros (2) D Mis de 500 metros (1) D

g floricola (2) D Lote para produccién agricola (1) D
3. Ubicacién en territorio en relacion a la floricola, bloquera o lote de produccion agricola

A menos de 100 metros (3) Entre 100 y 300 metros (2) D Mis de 300 metros (1) D
4.Propiedad de la tierra

Propio con escrituras (1) D Propio sin escrituras (2) D alquilada (3) D
Le dan la vivienda como parte de pago de su trabajo (4)

5.Percepcion de salud del Territorio y el ecosistema: agua, aire, biodiversidad

Severa afectacion en el ecosistema 3) Moderada afectacién (2) D Leve afectacion (1) D
B. REALIDAD PARTICULAR - TIPOLOGIA MODOS DE VIDA (de la familia)

6. Tenencia de los medios de produccién y de la tierra

No tiene medios de produccion ni propiedad de la tierra(1) [:]

Son duefios de los medios de produccion pero no de la tierra (2)

Son duefios de la tierra pero no de los medios de produccién (3)

Son duefios de la tierra y de los medios de produccién ( 4)
7 .Servicios Basicos

Agua D luz D alcantarillado telefono D internet
Cuenta con 0-1 Servicios basicos (1) Cuenta con 2-3 Servicios basicos (2)
Cuenta con 4 Servicios bésicos (3) Cuenta con 5 Servicios basicos (4)

8. El agua que llega a su casa es:
de rio (1) [:] de pozo (2) D entubada (3) D
9: El agua para cosumo :
hervida (2) I:] potable (1) D agua no segura (0) D
10. Eliminacién de excretas campo abierto(0) Dletrina(l)lj alcantarillado(2) D
11. La luz de su casa: D : 5
Va a una parte de la casa (1) A toda la casa N ' § .
12.Empleo;  No tiene (1) Hace el trabajo(2) I:I Hace y dirige el trabajo(3) D Dirige el trabajo(4)
13 .lnsefcior; laboral: No trabaja (1) Trabajo como jornalero en floricola o bloquera o terreno de produccién agricola(2)

5 . 5
Itivo(3) D Es duefio de extensiones mayores de terreno (

Es dueifio de la floricola, bloquera o terreno para cu

14. Origen de los ingreso: no tiene ingresos(1) Bono de' desarrollo humano u otro bono(2)

fo I Ocasional (3) D Jornal Diario (4) produccion de bloquera, floricola o terreno (5)

jomal :

15. Migracion: Naci6 aqui (1) D Vino de otro lugar(2) D e 108 152) E] s de 1501
16. Afios de residencia en Eloy Alfaro 0 a5 aiios(4) S de5a I(:)(:s).no(z) [j R Socia](”D il

i ial: ingu lud(1) eguro campesi
17. Seguridad Social: Ningtn seguro de sa
18 Mfmo de los ingresos mensuales: Gana menos del 386 ddlares(4) Gana 38'6 dolares (3: \
. Gana entre 386 y 772 dolares(2) Gana mas de 772 ddlares(4)

C. CARACTERIZACION DE LA PERSONA QUE CUIDA AL NINO
g Masculino(2) Femenino(l) o
;.z :::: menos 18 afios(1) | I De 18 a40(2) de 40a 65 (3|)_—_]D . més? dz 65 a;e(::((z ))
2]‘ Nivel de Educacién: Sin educacion(0) D Primaria incomyflcu'l( 1) anarﬁ Sol:n;ewrior i D
. Secundaria incompleta(3) DSccundaria completa(4) DSupcrlor incompleta(5) P

22. Tiempo que le dedica a la crianza de los nifos

E horas al dia (3)
Menosde 1 hora al dia(l) D ntre 1 y 2 horas (2) D ; mésidCIZ I I ; D ; - D
. i . l IT . . a o de roducc on agricol a( 2)

23. Insercion laboral: No traba|a ( l) labalo como jornalero en floricola o b oquera o erren P



Es duefio de la floricola, bloquera o terreno para cultivo(3)
D. CARACTERIZACION DEL NINO Y SU CUIDADO
24, Sexo: Masculino (1) D femenino(2) |:|

D Es duefio de extensiones mayores de terreno (4)

25. Edad

26. Acude a un centro infantil Publico (1) D Privado(2) D no acude(0)
27. El nino/a ayuda en las actividades de produccion

Recoge flores ~ Si(1) No(2) D No corresponde D

Levanta bloques Si(1) D No(2) [:I No corresponde
Ayuda en la fumigacion Si(1) D No(2) No corresponde
28. Cuantas veces al dia come el nifio/a: De 1 a2 (1) 3a4d (2)

5 o mas (3)

29. Come al menos 2 frutas al dia Si(2) No(1)

30. Come verduras diariamente Si(2) No(1)

31. Come al menos 1 proteinaal dia  Si(2) No(1)

32. Frecuencia del baiio Todos los dias o pasando un dia (4)
Semanalmente(2) D Més de una semana(1)

E.CARACTERIZACION DE LA VIVIENDA D

33 Cuantos Habitaciones para dormir dispone

34. Hacinamiento: si(1) no(2)
35. Tipo de Techo: Zinc(1) eternit(2) teja o losa (3)
36. Tipo de paredes ~ Adobe(1 madera(2) cemento(3)

)

37. Tipo de suelo: tierra(1) madera(2 cemento(3) H
. EXPOSICION SOCIO - AMBIENTAL

38;Cual cree que es la principla fuente de exposicion ambiental para su familia?

dos veces a la semana (3) D

Cuantas personas viven en la casa

39. Ruidc si(0) No(1)

10. Polvo: si(0) No(1)

41. Vibraciones por volquetas: si(0) No(l)D

42. Contaminacién del agua para el consumo humano si(0) D No( I)D

43. Cambiosenelaire:  si(0) [_| No(n[_]

44.Ha observado Cambios en la vegetacion si(0) No(1)

45. Ha observado cambios en la fauna: si(0) No(l),
46.Ha sufrido dafios en la infraestructura de la vivienda si(0) No(1),
47. Ha sufrido ruptura de la relacién de la familia con la comunidad  si(0) No(l)H
48. Alguien de la familia ha migrado si(0) No(1)

49. Alguien en su familia tiene alcoholismo si(0) No(1)

G. EXPLOTACION LABORAL DE LA PERSONA QUE CUIDA AL NINO
PDI: PROCESOS DESTRUCTIVOS FiSICOS

50 Ruido fuerte y permanente: si(0) No(1)

51. Temperaturas extremas: si(0) No(l)

52. Exposicién directa a radiacién solar prolongada: si(0) D No(l)D
PDII a: CONTAMINACION QUIMICA

53. Polvos irritantes si(0) No(1)
54. Agroquimicos si(0) No(1)
55. Metales pesados si(0) No(1)

PDII b: CONTAMINACION BIOLOGICA

56.Fuentes microbianas de contagio: si(0) D No(I)D
PDIII: DERIVADOS DE EXIGENCIA LABORAL FiSICA

57. Grandes esfuerzos fisicos: si(0) No(1)
58. Posturas incomodas o forzadas: si(0) No(1)
PDIV: DERIVADOS DE LA ORGANIZACION DE TRABAJO

59. Dias por semana que trataba de 1 a4 por semana (2) B

60. Horas por dia que trabaja organizada por intervalos Dela6(2) de 7a 9 horas(1 )D 10 0 mas horas(0)

5-6 diasa la semana(l)[:]7 dias a la semana (0)
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PDV: INSTALACIONES Y EQUIPOS PELIGROSOS

61. Cercania a equipos peligrosos si(0) No(1)

62. Manejo de equipos peligrosos si(0) No(1)

63. Violencia laboral si(0) No(1)

64. Ausencia de derechos laborales si(0) No(1)

H. PROCESOS PROTECTORES DE LA SALUD (FAMILIA)

65. Son parte de alguna organizacién social: si(1) No(0)
66. tienen buenas relaciones con sus vecinos si(1) No(0)
67. Su empleo es legal si(1) No(0)
68. Utiliza equipos de proteccion cuando trabaja: si(1) No(0)
69.Como esta su estado de animo si(1) No(0)
70. Tiene soporte familiar y convive con familiares : si(1) No(0)
71. Los miembros de la familia realizan alguna actividad deportiva o recreativas en familia si(1) No(0) D

I. ANTECEDENTES DEL NINO/A Peridodo de gestacion y parto
72. Cuidados en el embarazo buenos(3) I: regulares(2) l: mala(l) q:]ninguno(O) D

93. Esta més pequefio que sus comparieros si(0)

73. Alimentacién en el embarazo  buenos(3) regulares(2) :I mala(1)

74. Controles de salud gomas3) [ | de4as(2) dela4(l) ninguno (0) [_]
75. Acido félico si (1) D no(0)

76. Maltrato fisico o psicologico si(O) no(1)

717. Tipo de parto Normal (1) Cesarea(0)

78. Atendido por  Médico(4) partera(3) familiar(2) sola(1) D

79. Llanto inmediato si(1) no(0)

80. Complicaciones si(1) no(0)

Alguna vez en la vida del nino/a:

81. Ha tenido necesidad de hospitalizacién si(0) no(1) no sabe(2)
82. Ha tenido Peso bajo si(0) no(1) no sabe(2)
83. Caida o decoloracion de cabello si(0) no(1) no sabe(2)
84. Talla baja si(0) no(1) no sabe(2)
J. MORBILIDADES DEL NINO / A- Presencia de al menos 1 evento fi isiopatolégico en los ltimos 6 meses )

85. Problemas en los pulmones si(0) ] no(1) E no sabe(2) |
86. Diarreas, Vomitos si(0) || no(1) | no sabe(2) ||
87. Hongos en la piel si(0) | no(1) || no sabe(2) |
88. Convulsiones, desmayos si(0) || no()| | no sabe(2) |
89. Palpitaciones si(0) | no(1)| | no sabe(2) | |
90. Dolores de los huesos o articulaciones si(0) || no(l) - no sabe(2) L |
91. No escucha bien si(0) - no(l)| | no sabe(2) | |
92. No ve bien si(0) j no(1) no sabe(2) j

no(1) j no sabe(2)
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Anexo 3: Test de Denver

Anverso:
umu-—nl 04D CmOmOn OoncA I OBBERVACIONES INI.I

|
b B8 PO (L Tk R, AR TR D il .
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Reverso:

INSTRUCCIONES PARA LA ADMINISTRACION
1. Intente animarie al niflo a sonreir, hablarle, o saludarle con la mano.




