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Resumen 

 Diversos autores, teóricos y empíricos demuestran la importancia de asegurar una 

nutrición de calidad al niño, durante sus primeros años de vida, especialmente porque de 

esto dependerá su óptimo desarrollo a nivel cognitivo. Este estudio tuvo como objetivo 

comparar el efecto de la desnutrición aguda moderada y el riesgo en relación con las 

funciones ejecutivas en una muestra de 20 niños en edad prescolar, 10 en riesgo de 

desnutrición y 10 con desnutrición aguda moderada. Se aplicó la Batería neuropsicológica 

para preescolares (BANPE). Este fue un estudio descriptivo comparativo, no experimental 

de corte transversal.   

El análisis de los resultados, mostró a través del paquete estadístico SPS 25, que 

entre los dos grupos evaluados no hubo diferencias estadísticamente significativas en la 

mayoría de los procesos, a excepción de la subvariable planeación, que arrojo una 

puntuación menor a 0.005, al aplicar la prueba Shapiro Wilk, trabajando con un nivel de 

confiabilidad del 95% y un margen de error del 5%, donde la muestra en riesgo de 

desnutrición mostró desempeño normal en comparación con la aguda moderada que reflejó 

alteración severa. Con respecto al proceso de flexibilidad cognitiva, ambos grupos 

presentaron alteración severa, lo que podría indicar que ambos tipos de desnutrición 

generan efectos negativos en este proceso, como lo sugieren investigaciones referidas.  

Palabras clave: función ejecutiva, procesos cognitivos, desnutrición aguda 

moderada, riesgo de desnutrición.  
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Abstract 

Several authors, both theoretical and empirical, demonstrate the importance of 

ensuring quality nutrition to children during their first years of life, especially because their 

optimal cognitive development will depend on it. The aim of this study was to compare the 

effect of moderate acute malnutrition and risk in relation to executive functions in a sample 

of 20 preschool children, 10 at risk of malnutrition and 10 with moderate acute 

malnutrition. The Neuropsychological Battery for Preschoolers (BANPE) was applied. 

This was a descriptive, comparative, non-experimental, cross-sectional study. 

The analysis of the results showed, through the SPS 25 statistical package, that 

there were no statistically significant differences between the two groups evaluated in most 

of the processes, except for the subvariable planning, which yielded a score of less than 

0.005, when applying the Shapiro Wilk test, working with a reliability level of 95% and a 

margin of error of 5%, where the sample at risk of malnutrition showed normal 

performance compared to the moderate acute one that reflected severe impairment. With 

respect to the process of cognitive flexibility, both groups presented severe alteration, 

which could indicate that both types of malnutrition generate negative effects on this 

process, as suggested by referred research. 

Key words: executive function, cognitive processes, moderate acute malnutrition, 

risk of malnutrition. 
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Introducción 

 

 El presente estudio tuvo como objetivo comparar el efecto de la desnutrición aguda 

moderada y el riesgo en relación con las funciones ejecutivas en dos grupos de niños en 

etapa preescolar, de una Institución de salud en la ciudad Tunja. El método de estudio 

utilizado fue descriptivo comparativo, no experimental de corte transversal, en el que se 

tuvo como población 20 niños y niñas en edades entre los 3 y 6 años, 10 diagnosticados 

con desnutrición aguda moderada y 10 en riesgo de desnutrición.    

 En esta investigación, se tuvo en cuenta lo mencionado por diversos autores tanto 

teóricos como empíricos que sugieren que la niñez temprana, constituye una etapa crítica 

donde tiene lugar el desarrollo del niño a nivel físico y estructural, cognitivo, emocional y 

social. Así mismo, que entornos sociales óptimos y una nutrición de calidad representan 

factores protectores que garantizan la adquisición de estas habilidades de manera óptima.   

 A partir de lo anterior, la desnutrición infantil representa un problema de salud 

pública a nivel nacional que afecta principalmente a niños menores de 5 años (Instituto 

Nacional de Salud, 2022; Noticias Caracol, 25 de septiembre de 2022; SIVIGILA, 2021). 

Esta situación deja un panorama desfavorable para el óptimo desarrollo del niño, 

especialmente porque como lo demuestran diversos autores, la desnutrición genera efectos 

negativos a nivel estructural y funcional en áreas cerebrales como la corteza prefrontal, 

etapas del neurodesarrollo y en diversos procesos a nivel cognitivo, entre ellos, la función 

ejecutiva (Donald et al., 2017; Selvam et al., 2018; Girolamo et al., 2020).  
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 Desde esta perspectiva, el desarrollo de la función ejecutiva en etapa preescolar 

permite la preparación para el desempeño y adaptación al entorno escolar y social del niño, 

contribuyen al éxito general de individuo, al intervenir en el comportamiento orientado a 

objetivos, al dirigir procesos que requieren planificar, organizar, monitorear y finalizar 

tareas de la vida diaria. Así, se resalta la importancia de llevar a cabo este estudio, como 

aporte a las diferentes disciplinas de la psicología, a la academia, el conocimiento, la 

investigación y los programas de salud pública.       

 De este modo, en el presente estudio se describe la metodología utilizada, indicando 

los métodos para la aplicación de instrumentos, recolección de los datos. En este orden, se 

hizo uso de la Batería neuropsicológica para preescolares (BANPE), a la muestra elegida, 

con el fin de evaluar el curso normal y patológico de los procesos que comprenden la 

función ejecutiva (inhibición, memoria de trabajo, flexibilidad mental, planeación, 

abstracción, teoría de la mente, procesamiento riesgo beneficio e identificación de 

emociones) y de la ficha de datos sociodemográficos para recabar información acerca del 

entorno en el cual se desarrolla este tipo de población.  

  Seguidamente, con los datos recabados, se realizó el análisis de la información 

utilizando el paquete estadístico SPS 25. Luego se efectuó la interpretación de los 

resultados y la exposición de la discusión, permitiendo explicar las variables que 

intervienen en el desarrollo de la función ejecutiva de niños con desnutrición en etapa 

preescolar y relacionándolas con estudios similares, donde se contemplan similitudes y 

diferencias encontradas.   
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 Finalmente se plasman las conclusiones a la que se ha llegado con el presente 

estudio contemplando los objetivos planteados y proponiendo recomendaciones a tener en 

cuenta para futuras investigaciones.  
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Planteamiento del Problema  

 La niñez es la etapa del desarrollo humano comprendida entre los 0 y los 12 años 

de edad. Diversos autores la consideran un periodo crítico para el desarrollo de diferentes 

habilidades y funciones primordiales para la vida de un ser humano, sobre las cuales el 

individuo sentará las bases de lo que será en el futuro. Por tanto, se considera la etapa más 

importante, ya que tiene lugar el desarrollo del niño a nivel físico, cognitivo, psicosocial y 

emocional (Donald et al., 2017, secc. Intro).   

 En tal sentido, garantizar una adecuada nutrición durante la etapa de la niñez, y 

primordialmente durante los primeros cinco años de vida, resulta determinante, ya que es 

necesario suplir todas aquellas demandas energéticas y nutricionales del organismo, que le 

permitan al niño, lograr un desarrollo adecuado a nivel físico y cognitivo, desarrollar 

habilidades socioemocionales e intelectuales, entre otros aspectos importantes como 

adquirir destrezas para el aprendizaje, sentirse motivado, relacionarse con sus pares o jugar 

con otros niños (Suárez, 2020, secc. Intro).  

Según el Ministerio de Salud (2015), en Colombia la desnutrición infantil es el 

resultado de la inseguridad alimentaria, caracterizada por el aporte insuficiente de 

nutrientes, causando alteraciones físicas, además de daños irreparables a nivel cognitivo. Se 

considera una enfermedad de origen social y la expresión última de la situación nutricional 

de una población, que afecta principalmente a los niños, razón por la cual constituye un 

problema importante de salud pública. Con relación a este concepto, puede entenderse la 
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desnutrición como una amenaza para la salud, que impide el adecuado desarrollo y el buen 

funcionamiento del organismo. Así mismo, se considerada como un factor de riesgo 

influyente negativamente en el desarrollo cognitivo, psicolingüístico y emocional del 

individuo, ligado a otros factores como las condiciones sociales desfavorables y 

socioeconómicas bajas (Donald et al., 2017, p. 80).  

 De otra parte, para la Organización Mundial de la Salud (OMS, 2021), los 

determinantes sociales de la salud, son todas aquellas circunstancias en que el ser humano 

nace, crece, vive y envejece, los cuales se encuentran en diferente proporción en cada 

región, que a su vez se ven influidos por circunstancias sociopolíticas, económicas y 

culturales. Dentro de los determinantes sociales que influyen de manera negativa en la 

nutrición de la niñez colombiana se encuentran: la pobreza, determinada como aquella 

condición imperante en razón a que se carece de lo necesario para vivir, donde los padres 

cuentan con pocos recursos económicos y escasez de oportunidades laborales, propiciando 

así condiciones ambientales deficientes para su desarrollo, generando efectos negativos en 

la salud física y mental, bajo desempeño y limitaciones funcionales (págs. 6-7).  

Otro determinante es la educación, en razón a que un bajo nivel educativo de los 

padres, predice condiciones de salud desfavorables en la familia y, por tanto, afectaciones 

en el estado nutricional de los niños. Esta condición representa una barrera que impide a los 

padres tener conocimientos a nivel general en temas de nutrición y del estado de salud de 

sus hijos, impidiendo tener las capacidades necesarias para el manejo de diversas 

situaciones que pueden derivarse en el ejercicio de la crianza (OMS, 2021).    
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Consecuentemente, se tiene en cuenta cómo la capacidad económica y empleo de 

los padres, es relevante, ya que cuanto menos dignas sean las condiciones de empleo y 

accesibilidad a éste, los recursos económicos, menores son los ingresos en el hogar, para 

obtener los alimentos necesarios, tanto en cantidad como en calidad, para satisfacer los 

requerimientos nutricionales de los niños y niñas (OMS, 2021).  

Así, entre otros determinantes sociales que influyen de manera negativa sobre el 

estado nutricional en la niñez y no menos importantes son, el difícil acceso a los servicios 

públicos, el alza en el precio de los alimentos, inoportunidad en los servicios de salud, la 

falta de saneamiento ambiental, entre otros, que dificultan su óptimo desarrollo (OMS, 

2021).  

De otra parte, la desnutrición en Colombia y en el mundo, ha sido considerada 

como uno de los problemas de salud pública que más afecta el adecuado desarrollo de la 

niñez, tanto a nivel físico como cognitivo y que infortunadamente es la causante del 

aumento en los índices de mortalidad en dicha población. De acuerdo con la OMS, 52 

millones de niños menores de 5 años presentaron desnutrición aguda y alrededor del 45% 

de las muertes de niños, en estas mismas edades, se produjeron por causas asociadas a la 

desnutrición (2021). Para Beasley (sf), director ejecutivo del programa mundial de 

alimentos, los efectos del cambio climático y de la pandemia de Covid-19 hicieron que esta 

situación se agudizará más. Esta condición, constituye una problemática social que se 

encuentra más marcada en países de Latinoamérica y el Caribe. Según el Fondo de 

Naciones Unidas para la Infancia (Unicef), uno de cada cinco niños menores de 5 años 

presentó retraso en el crecimiento y desnutrición aguda (2019).    
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Así mismo, según el último informe entregado por el Instituto Nacional de Salud 

(2022), sobre desnutrición aguda moderada y aguda severa en menores de cinco años, para 

el II periodo epidemiológico, en su reporte final número XII, en Colombia, la prevalencia 

de desnutrición aumentó considerablemente en un 18,5 %, en comparación con el periodo 

epidemiológico de 2019. El efecto que tuvo en los años posteriores, mostró un total de 

20.336 casos reportados, de los cuales el 74,7% fueron niños, es decir 15.170 casos y el 

25,3% correspondió a niñas, registrando 5.146 casos reportados.  

Por otra parte, según la emisión del medio día, de noticias Caracol (17 de julio de 

2022), Oxfam International, una confederación internacional formada por 21 ONG que 

trabajan junto con organizaciones sociales en más de 90 países, para poner fin a la pobreza, 

informó que durante el 2022 se registraron 8.710 casos de desnutrición infantil, de los 

cuales 6.000 casos presentaban desnutrición aguda. El panorama es desalentador y 

preocupante ya que los niños menores de 5 años son los más afectados.  

Posteriormente, otro informe de Noticias Caracol (25 de septiembre de 2022), 

indicó que 200 niños menores de 5 años, perdieron la vida por causas asociadas a la 

desnutrición, por lo menos 5 niños mueren de hambre en Colombia cada semana; la 

inequidad y la pobreza constituyen el principal factor influyente. Al respecto, Buitrago 

(2022), director de la Asociación del Banco de Alimentos en Colombia,  indicó, que cerca 

de 5 millones de colombianos serán menos inteligentes y más vulnerables a causa del 

hambre, ya que los niños con desnutrición van a tener en promedio 14 puntos menos de 

coeficiente intelectual, 5 años menos de escolaridad y 54% menos ingresos; además 

advierte que los niños que sufren desnutrición aguda en edad temprana presentan efectos 
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negativos en la adultez en aspectos como el área cognitiva, emocional, física y en la salud 

mental, puesto que si el cerebro no tiene los nutrientes necesarios para crecer, no se 

desarrollará adecuadamente.  

De otra parte, de acuerdo con los datos registrados por el Sistema de vigilancia en 

salud pública (SIVIGILA, 2021), se indican datos de ciudades como Tunja (73 casos), 

Sogamoso (38 casos) y Duitama (23 casos), ciudades del departamento de Boyacá que más 

reportaron casos de desnutrición en menores de 5 años. Por otra parte, con base a lo 

emitido por el director de la Red del Banco de Alimentos en el País, quien, a través de un 

comunicado por Caracol Tunja, (2022), aseguró que, a nivel departamental, el 59.7% de los 

habitantes viven inseguridad alimentaria, de los cuales cerca de 500.000 niños y niñas 

menores de 5 años presentan desnutrición crónica. Ante estas cifras que resultan 

alarmantes, se resalta la importancia de realizar la presente investigación como una 

estrategia que pretende fomentar el fortalecimiento de planes de acción en beneficio de la 

niñez en el departamento de Boyacá.  

Sobre la base de las ideas expuestas, la problemática social que atraviesa la niñez, 

en temas de Nutrición, constituye una condición de vulnerabilidad, como lo demuestran 

cifras al respecto, es una de las más afectadas por esta problemática social, dejando un 

panorama desfavorable para su óptimo desarrollo, especialmente porque el estado 

nutricional afecta de manera considerable diversos procesos del neurodesarrollo en el 

individuo, entre ellos, la función ejecutiva.   

Desde esta perspectiva, la función ejecutiva puede entenderse como un conjunto de 

procesos neurocognitivos, que intervienen en el comportamiento orientado a objetivos, 
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permitiendo al individuo la ejecución de tareas complejas. En este sentido, puede 

entenderse como un conjunto de habilidades y procesos cognitivos de orden superior que 

facilitan al individuo la realización de determinada acción, de manera eficiente y 

planificada, contribuyen al bienestar y al éxito general  del niño, al intervenir en procesos 

que requieren planificar, organizar, ejecutar y monitorear acciones efectivas de la vida 

diaria, como seguir una rutina, tener buenos hábitos de estudio, completar una tarea a 

tiempo, seleccionar comportamientos adecuados, inhibir aquellos socialmente no 

aceptados, por mencionar algunos (Cabas, González y Mendoza, 2018, p. 135). 

 A su vez, desde el campo de la neurociencia como disciplina científica dedicada al 

estudio integral del sistema nervioso, permite entender las bases biológicas de la cognición, 

diferentes etapas del neurodesarrollo y cómo funciona la mente humana, tanto a nivel 

funcional como estructural. Con base a esto, a continuación, se presentan diferentes 

procesos a nivel cerebral que se relacionan de manera directa con el desarrollo de función 

ejecutiva entre otros procesos cognitivos.  

De acuerdo con lo anterior, se menciona entre ellos, la mielinización de las fibras 

nerviosas, mecanismo cerebral a nivel neuronal, que facilita la sinapsis entre neuronas, 

permitiendo la conducción de estímulos nerviosos y la correcta transmisión de información 

de manera rápida y eficiente; así, este proceso cumple una funcionalidad en los circuitos 

neuronales que intervienen en el desarrollo del ser humano a nivel cognitivo, facilitando la 

ejecución de los procesos mentales superiores fundamentales optimizando el aprendizaje, 

razonamiento, lenguaje, procesos sensoriomotores y principalmente función ejecutiva. 

Cabe resaltar, que factores ambientales como la desnutrición, durante el proceso del 
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neurodesarrollo en la niñez puede afectar negativamente el grado y la calidad del proceso 

de mielinización dado que las células gliales son sensibles a la calidad de la nutrición 

(Campos, 2010, p. 31).    

 Otro aspecto a considerar, es el trauma temprano (trauma infantil), entendido como 

la exposición continua a situaciones que generan estrés, al menos por un periodo de 6 

meses o la exposición a estrés excesivo durante los primeros 7 años de vida, como la 

negligencia, dentro de los que incluyen desnutrición o abandono, se relacionan con 

afectaciones en proceso neurofisiológicos y del neurodesarrollo, teniendo implicancias 

negativas a nivel cognitivo y emocional, no solo en la etapa de desarrollo en que se 

presenta el suceso, sino en las siguientes etapas (Bonilla et al., 2017, p 259).  

 Consecuentemente, a nivel neurofisiológico, se genera muerte neuronal producto de 

la exposición a niveles de estrés excesivo por la sobreproducción de glucocorticoides, 

especialmente de la hormona cortisol, cuya función es preparar al organismo para la acción 

defensiva en respuesta a demandas ambientales. En este sentido, la producción excesiva de 

esta hormona genera toxicidad provocando daños en diferentes áreas del hipocampo, 

disminuyendo la capacidad de las memorias de trabajo y declarativa. Además, se presentan 

dificultades en la corteza prefrontal, asociadas al funcionamiento ejecutivo, relacionándose 

con afectaciones en procesos cognitivos como el aprendizaje (Bonilla et al., 2017, p 259). 

Como se ha indicado hasta ahora, asegurar un soporte nutricional adecuado durante 

la etapa de desarrollo que comprende la niñez, resulta esencial para el ser humano puesto 

que representa una etapa de crecimiento, aprendizaje, maduración y sobre todo de 
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desarrollo cerebral, donde el individuo sentará las bases para la adquisición de diversas 

habilidades, especialmente a nivel neurocognitivo.  

Si bien, diversos estudios que evalúan la función ejecutiva de niños en edad 

preescolar con desnutrición, muestran como esta población comparada con grupos control, 

presentan bajo desempeño en diferentes subprocesos, no se han realizado estudios que 

comparen la función ejecutiva, según el tipo de desnutrición, aguda moderada o en riesgo 

de desnutrición. A su vez, a nivel nacional, no existen investigaciones que estudien la 

función ejecutiva en población preescolar con desnutrición.    

A partir de lo anterior, surge la pregunta de investigación ¿cuáles son los efectos del 

riesgo de desnutrición y la desnutrición aguda moderada en el funcionamiento ejecutivo en 

dos grupos de niños entre los 3 y los 6 años de edad de una institución de salud en la ciudad 

Tunja? 
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Objetivos   

Objetivo General  

 Comparar el efecto de la desnutrición aguda y el riesgo de la desnutrición en el 

funcionamiento ejecutivo en dos grupos de niños en edades entre 3 y 6 años, de una 

Institución de salud de Tunja 

Objetivos Específicos 

Identificar dos grupos de niños diagnosticados con desnutrición aguda moderada y 

en riesgo de la misma, en edades entre los 3 y 6 años, en una Institución de salud de la ciudad 

de Tunja.   

Evaluar el apartado de funcionamiento ejecutivo, de la Batería Neuropsicológica para 

Preescolares (BANPE).   

Analizar las diferencias en cuanto a funciones ejecutivas de la muestra evaluada, con 

respecto a la desnutrición aguda moderada y su riesgo.  

Describir las variables sociodemográficas asociadas a desnutrición como edad, 

género, estrato socioeconómico, tipo de familia, número de hijos, nivel educativo de los 

padres, régimen de salud y oportunidad en los servicios de salud, ingresos en el hogar y tipo 

de trabajo.   
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Justificación 

Se considera pertinente la realización de este estudio de investigación formativa, ya 

que permitirá generar nuevas fuentes de conocimiento a nivel teórico y empírico en el 

campo científico. Además, servirá como base de orientación para futuras investigaciones 

en esta área, como complemento a nuevos hallazgos, ampliando las fuentes de información 

primarias a nivel investigativo y sugerir trabajos, donde se relacionen las variables 

desnutrición y funcionamiento ejecutivo con diferentes poblaciones, según la etapa de 

desarrollo del individuo. Así mismo, desde el punto de vista disciplinar, constituirá un 

aporte a la psicología en sus diferentes campos de acción, al servir como fuente de 

información, ya que aborda temas que se relacionan de manera directa con características 

asociadas al comportamiento durante la etapa de la niñez. Entre las áreas de aplicación que 

se pueden encontrar están:  

Para comenzar, la psicología clínica, como área especializada en la evaluación, 

diagnóstico y tratamiento de diferentes psicopatologías y trastornos psicológicos, desde el 

punto de vista conductual y emocional, permitirá, orientar al profesional en la 

identificación de casos que presenten características asociadas a deterioro cognitivo, 

apoyando el proceso de diagnóstico y la posible remisión del paciente a la especialidad 

requerida.  

Seguidamente, para la neuropsicología clínica, como disciplina dedicada a la 

evaluación, diagnóstico y rehabilitación de pacientes con alteraciones de procesos 



24 

 

 

cognitivos y del comportamiento, secundario a patologías, trastornos o lesiones de origen 

neurológico; esta investigación contribuirá en la identificación del/los procesos 

neurocognitivos implicados en la desnutrición aguda moderada o en riesgo. A partir de allí, 

establecer planes de tratamiento específico según cada caso; además orientar otros procesos 

de tipo interdisciplinar, según la necesidad del paciente.   

Con respecto a la psicología educativa, como área especializada en el estudio de las 

diversas formas en que se lleva a cabo el aprendizaje humano en el contexto educativo, 

cuya función es intervenir adecuadamente en procesos educativos desde una perspectiva 

psicológica; permitirá al psicólogo identificar posibles factores de riesgo que influya de 

manera negativa en el comportamiento o el rendimiento a académico del niño, siendo 

también un índice para orientar e identificar posibles trastornos de aprendizaje en los 

distintos aspectos que modulan el desarrollo cognitivo del niño. Por otra parte, servirá al 

psicólogo, en los casos que amerite, realizar la respectiva remisión a la especialidad que 

este requiera.   

En cuanto a la psicología del desarrollo humano, como disciplina encargada del 

estudio y análisis de los cambios físicos, conductuales y psicológicos del individuo en cada 

etapa del ciclo vital, teniendo en cuenta el contexto en que se desarrolla; la investigación 

podría contribuir a lograr una mejor identificación de casos, que durante la etapa de la 

niñez presenten alteraciones cognitivas en el desarrollo como consecuencia de su estado 

nutricional. Además, a partir de los resultados obtenidos, pueda consolidarse de manera 

empírica, la desnutrición como un factor de riesgo que permita la ejecución de planes de 

prevención e intervención temprana. 
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En lo referente a la psicología jurídica, como área especializada en el estudio del 

comportamiento humano, como actor jurídico en el ámbito del derecho, la ley y la justicia, 

que cumple funciones de evaluación y diagnóstico, asesoramiento, intervención, 

prevención e investigación; este estudio pretenderá orientar al profesional en la 

identificación de casos de negligencia infantil por privación de alimentos nutritivos, 

fundamentando a nivel teórico y empírico la vulneración del derecho a la alimentación 

como parte esencial del desarrollo integral del niño y los efectos negativos para su 

adecuado desarrollo.    

Por su parte, este estudio de investigación tendrá un aporte significativo para la 

psicología social como disciplina que busca promover el bienestar social de los grupos y 

las comunidades, al impulsar planes sociales, construir redes de apoyo social y al 

considerarse la desnutrición como un factor de riesgo social, esta investigación pretende 

contribuir a orientar al psicólogo en su quehacer durante el trabajo que lleva a cabo a nivel 

comunitario con población vulnerable, facilitando la gestión de redes formales de apoyo 

social y la ejecución de programas de intervención dirigidos a prevenir y sensibilizar a la 

comunidad y la sociedad en general, ya que el bienestar y el óptimo desarrollo de la niñez 

es un deber que le compete a todos como miembros de un mismo tejido social, tanto en el 

ámbito familiar como comunitario, entendiéndose así, como un acto de corresponsabilidad 

y solidaridad donde se busca la seguridad, la protección y la validación de los derechos del 

niño.  

Consecuentemente, se justifica este estudio en su viabilidad para la psicología de la 

salud como disciplina que estudia los factores psicológicos involucrados en el proceso de 
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salud – enfermedad, tanto emocionales, de la conducta y los cognitivos; cuya función es 

tratar la enfermedad desde una perspectiva psicológica y a la vez ejecutar planes de 

promoción y prevención. De otra parte, la investigación aportará herramientas 

fundamentales para el proceso de diagnóstico y el plan de tratamiento más específico. 

Además, orientar acciones de promoción de la salud y prevención de la enfermedad 

abordando temas relacionados con la desnutrición durante la etapa de la niñez.    

Por otra parte, desde el punto de vista neurofisiológico, cabe resaltar que, si un niño 

presenta bajos niveles de glucosa y proteína, se genera una disminución en los procesos de 

alimentación neuronal, menor cantidad de oxigenación a nivel cerebral, provocando 

hipoxia, y así, necrosis o muerte del tejido cerebral. Esto representa una condición bastante 

desfavorable en etapas críticas del desarrollo, como la niñez, ya que el aporte insuficiente 

de nutrientes puede llegar a causar daño cerebral irreversible, consecuentemente, aumento 

del número de casos de niños con discapacidad física, además problemas de aprendizaje, 

trastornos del neurodesarrollo, discapacidad cognitiva, entre otros factores de riesgo como, 

aumento de vida ajustados por discapacidad, elevación de los índices de inclusión en 

instituciones educativas, dificultando el acceso y la escolarización de esta población; 

finalmente implicaría un incremento de gastos para el gobierno, la sociedad y la familia 

misma. 

Así mismo, se considera un aporte desde el conocimiento, a las diferentes entidades 

de salud pública como un llamado a fortalecer programas de prevención, si bien, existen 

algunas orientadas a subsanar esta problemática, las cifras citadas en el anterior apartado 

muestran la crítica situación que enfrentan diversas comunidades del país en temas de 
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nutrición. Por tanto, se identifica como una necesidad para las instituciones prestadoras de 

servicios de salud en sus diferentes niveles de atención, las Secretarías de Salud Municipal, 

Departamental y Distrital como aporte a los programas de epidemiología, entendiendo que 

los hallazgos encontrados en la presente investigación servirían  para fortalecer la 

promoción de la salud y la prevención de la enfermedad, mediante actividades orientadas a 

generar estados nutricionales óptimos en la niñez, que tengan como fin prevenir 

afectaciones a nivel físico y especialmente a nivel neurocognitivo.  

De modo similar, tomando como referente los Objetivos de Desarrollo Sostenible 

(ODS), adoptados por las Naciones Unidas (2018), como un llamado global a asegurar un 

mundo y un futuro sostenible para todas las personas, mediante la solución de 

problemáticas mundiales actuales, el motivo al que se pretende aportar, desde la academia, 

es el contemplado en el segundo numeral, el cual se titula “Hambre cero”, que pretende 

poner fin al hambre, lograr la seguridad alimentaria, la mejora de la nutrición y promover 

la agricultura sostenible. Con base a esto se pretende demostrar la importancia de brindar 

seguridad alimentaria a la niñez, como población vulnerable, no solo a nivel departamental, 

sino a nivel nacional y mundial, ofreciendo una visión sobre el daño que puede representar 

el aumento de las cifras de desnutrición como problema de salud pública.  

Como fin último, el presente trabajo de investigación se encuentra adscrito a la 

línea de investigación Clínica y de la Salud del grupo Esperanza y Vida (Grupo B). En este 

aspecto, desde la psicología clínica y teniendo en cuenta su función interdisciplinar, se 

resalta la importancia de abordar este tipo de temáticas a nivel investigativo a fin de 

fundamentar y complementar de manera teórica y empírica investigaciones previas que 
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relacionan los efectos negativos de la desnutrición en el desarrollo cognitivo de la etapa del 

desarrollo que comprende la niñez temprana.  
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Marco Teórico 

Función Ejecutiva  

Existen diferentes postulados sobre el concepto de Función Ejecutiva, si bien, es 

Luria, quien inicialmente, se refiere a estas, a partir de su libro “Higher Cortical Functions 

in Man” (1996), como un área específica cerebral encargada de regular el comportamiento 

orientado a metas en el sujeto. Es Lezak (1982), la primera neuropsicóloga en introducir el 

término “Funciones Ejecutivas”, como un conjunto de capacidades mentales que le permite 

al individuo formular objetivos, planificar y llevar a cabo una conducta eficaz, de manera 

creativa y socialmente constructiva. Establece, además, cuatro componentes esenciales del 

funcionamiento ejecutivo, estos son formulación, planificación, desarrollo y ejecución de 

metas (p.281).  

Años más tarde, Tirapu et al., (2012), conceptualizan la función ejecutiva como un 

conjunto de habilidades encargadas de generar, dirigir, controlar, ejecutar y ajustar 

conductas orientadas al logro de metas, principalmente aquellas que el individuo asume 

como novedosas e implican una solución creativa. El autor señala este constructo como el 

responsable de comportamientos que el individuo lleva a cabo e implican movimiento, 

además de ejercer una función de control de los pensamientos, recuerdos y emociones, 

todo, orientado al logro de conductas adaptativas (págs. 90-92). 

Otro concepto al respecto lo dan Carlson, Faja y Beck (2016), en su artículo de 

revisión, quienes la describen como procesos cognitivos superiores encargados de regular 

pensamientos y acciones del sujeto; intervienen en situaciones que implica planificar, 
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tomar decisiones, controlar actos impulsivos, corregir errores, solucionar problemas, iniciar 

una acción novedosa o cumplir un objetivo. De igual forma, citan diversos estudios de 

neuroimagen y observaciones clínicas en niños y adultos con daño cerebral, donde se 

asocia la función ejecutiva con la corteza prefrontal, el desarrollo del sujeto a nivel 

cognitivo, socioemocional, la conducta moral y la preparación escolar (secc. Intro.)  

Por su parte, Zelazo et al., (2016), las define como un grupo complejo de procesos 

cognitivos y conductuales de nivel superior, que inician su desarrollo en etapas tempranas 

de la vida; permiten al individuo, anticipar o iniciar una acción determinada, orientar y 

mantener la atención en una tarea, regular respuestas impulsivas, solucionar problemas, 

planear e implementar estrategias apropiadas al contexto del sujeto y llevar a cabo planes 

de la manera más beneficiosa para el individuo. Entre otras funciones se encuentran, 

monitorear tareas, inhibir y controlar pensamientos y acciones; así como, recuperar de la 

memoria a largo plazo, información, ideas o reglas, permitiendo al individuo llevar a cabo 

una determinada tarea o acción (p. 2). 

Ahora bien, Griffin et al., (2016), explica el concepto de función ejecutiva en niños, 

como un conjunto de procesos cognitivos, que le permiten conforme va creciendo, tener la 

capacidad de regular cada vez más su conducta, mostrando un desarrollo social, emocional 

y cognitivo más estructurado. Según el autor, este constructo lo conforman, 1. Memoria de 

trabajo, capacidad de recordar contenido previamente aprendido, que le permite al niño 

llevar a cabo una tarea. 2. Control inhibitorio, capacidad para seguir reglas sociales, 

controlar emociones y atrasar la gratificación. 3. Flexibilidad cognitiva, capacidad para 

emitir juicios y autocorregirse. Así mismo agregan, que el desarrollo de estas habilidades 
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constituye la base para el aprendizaje de comportamientos, más adaptativos y ajustados, 

permitiéndole al niño, regular y controlar comportamientos automáticos e impulsivos. 

Más adelante Cabas et al., (2018), se refieren al término Función Ejecutiva (FE), 

como el conjunto de habilidades y procesos neurocognitivos que intervienen en el 

comportamiento orientado a objetivos, permitiendo al individuo la ejecución de tareas 

complejas. En este sentido las funciones ejecutivas representan un conjunto de habilidades 

y procesos cognitivos de orden superior que facilitan al sujeto, la realización de una 

determinada tarea o acción de manera eficiente y planificada (p.135).                                             

Es así que, la función ejecutiva, cumple un papel muy importante en el bienestar y 

éxito general del individuo, al intervenir en procesos que requieren planificar, organizar, 

ejecutar y monitorear acciones efectivas de la vida diaria, como seguir una rutina, tener 

buenos hábitos de estudio, completar una tarea a tiempo, solucionar problemas, seleccionar 

comportamientos adecuados, inhibir aquellos incorrectos y lograr metas. Se compone a su 

vez, de un conjunto de subprocesos cognitivos los cuales se describen a continuación: 

Para iniciar, 1. Organización, subproceso que permite al individuo tener la 

capacidad de ordenar contenidos semánticos en categorías de conocimiento, estructurando 

la información de manera eficiente y útil, optimizando el aprendizaje del sujeto.  2. Control 

inhibitorio, capacidad para regular, controlar respuestas impulsivas y generar respuestas 

mediadas por la atención y el razonamiento. 3. Flexibilidad cognitiva, habilidad del 

individuo que le permite cambiar su modo de actuar o pensar, explorar otras formas de 

procesamiento cognitivo más adecuadas al contexto o situación específica. 4. Generación 

de hipótesis, destreza para generar diferentes alternativas a una misma situación, así como 
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elegir el modo más óptimo y eficiente. 5. Planeación, facultad para formular planes de 

acción, ejecutar el más conveniente y anticipar consecuencias. De esta forma conseguir 

metas en menor tiempo, esfuerzo y dispersión cognitiva. 6. Capacidad de abstracción, 

capacidad para percibir y analizar información sobre determinado tema, crear conceptos 

propios a partir de otros ya adquiridos. 7. Memoria de trabajo, habilidad que permite al 

sujeto mantener información en línea, implica, acceder a la memoria a largo plazo e 

integrarla para realizar una tarea (Flórez et al., 2021, págs. 1-2). 

Continuando con el apartado anterior, 8. Teoría de la mente, cognición social o 

mentalización, capacidad para comprender y prever la conducta, las acciones, emociones o 

intenciones de otro sujeto, de esta manera conocer los contenidos de otro sistema cognitivo 

(Tirapu et al., 2007 p. 479).  9. Procesamiento riesgo beneficio, capacidad del individuo 

para anticipar lo que puede suceder en una u otra situación al realizar valoraciones sobre la 

probabilidad de ocurrencia de riesgo o beneficios sobre determinado acto, si bien en la 

etapa preescolar el proceso de toma de decisiones a partir de la percepción costo beneficio 

no se ha desarrollado investigaciones han demostrado que los niños a la edad de 4 años 

hacen elecciones más provechosas que los de 3 años (Lozano, A y Ostrosky, F, 2011 p. 

167). 

Para concluir,  

Siguiendo esta misma línea, en cuanto a los procesos que conforman las funciones 

ejecutivas, se pueden describir dos componentes principales en relación al papel que 

desempeñan, estos son, procesos fríos, relacionados con procesos netamente cognitivos y 

proceso cálidos, que implican una respuesta por parte del sujeto ante situaciones 
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significativas y que requieren regulación emocional, dentro de las cuales se puede 

mencionar,  el control de impulsos, la toma de decisiones, la regulación emocional, la 

empatía y la voluntad. (Herreras, 2014, p.22). 

Por otra parte, el área cerebral encargada del funcionamiento ejecutivo es el área 

prefrontal, según Tirapu et al., (2012), esta región constituye el área encargada de dirigir y 

regular las funciones cognitivas, más complejas y más evolucionadas del ser humano (p. 

90).  Esta a su vez, se subdivide en tres regiones importantes, el área orbitofrontal, el área 

dorsolateral y el área prefrontal anterior, cada una encargada de regular diferentes procesos, 

los cuales se describen a continuación:   

 Para iniciar, Área orbitofrontal, encarga de dirigir procesos como control 

inhibitorio, toma de decisiones basadas en estimación riesgo-beneficio, procesamiento y 

regulación emocional y estados afectivos, regulación y control de la conducta; entre otras 

funciones como, elaborar e integrar impulsos límbicos, recibir información, producto de 

experiencias del sujeto y del ambiente a fin de integrar conductas socialmente aceptadas 

(Tirapu et al., 2012, p. 102).   

Continuando, Área dorsolateral, encargada de llevar a cabo procesos de planeación, 

memoria de trabajo, fluidez (diseño y verbal), flexibilidad cognitiva, solución de problemas 

complejos, generación de hipótesis, proceso de seriación y secuenciación, estrategias de 

trabajo y metacognición (Tirapu et al., 2012, p. 102).  
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Para concluir, Área prefrontal anterior, encargada de dirigir procesos de inhibición, 

detección de errores y solución de conflictos, regulación y esfuerzo atencional, regulación 

de la agresión y de estados motivacionales. Además, participa en otros procesos como, el 

control autonómico, respuestas viscerales, reacciones motoras, cambios de conductancia de 

la piel ante estímulos afectivos y procesos cognitivos y de teoría de la mente, también 

llamada mentalización (Tirapu et al., 2012, p. 102).   

Desnutrición 

Dentro de los diferentes autores que definen la desnutrición, se cita a Moscoloni y 

Satriano (2002), quienes la consideran como una alteración patológica, altamente 

reversible. Se origina por la insuficiente ingesta de nutrientes esenciales al organismo, 

quien la padece, puede presentar diferentes características clínicas, bioquímicas y 

fisiológicas, que pueden presentarse en diferentes grados e intensidad. Se asocia a factores 

sociales y culturales desfavorables, es común que se acompañe de un déficit de 

estimulación neuro afectiva. 

De otro modo, este término abarca un concepto de connotación más amplia, al 

considerarse como una forma de negligencia y abandono, además de una expresión de 

maltrato infantil que puede llegar a generar, en etapas posteriores, afectaciones negativas 

en el adecuado desarrollo psicomotor y conductual del niño (Velásquez et al., 2008, p.22).  

Por su parte, Gómez (2016), hace referencia al término desnutrición, como la 

pérdida anormal de peso, que puede presentarse como un trastorno inicial o secundario a 

estados infecciosos o de otra índole. Se clasifica como desnutrición de primer grado, 
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aquella donde el individuo ha perdido hasta el 25% del peso corporal; desnutrición de 

segundo grado, cuando ha perdido entre el 25% y el 40% del peso y de tercer grado, 

cuando la pérdida de peso es mayor al 40%.   

En tal sentido, la Unicef (2011), indica que la desnutrición infantil se da como 

consecuencia de un aporte bajo de alimentos tanto en cantidad como en calidad, donde las 

causas más comunes se relacionan con el aporte insuficiente de nutrientes, prácticas 

deficientes de cuidado, falta de acceso a los alimentos, aparición de enfermedades 

infecciosas, inoportunidad en la atención médica, agua y saneamiento insalubres, entre 

otras como, la pobreza, la desigualdad social y nivel educativo bajo de los padres. Así 

mismo, los casos de desnutrición aguda prevalecen más en poblaciones con condiciones 

sociales desfavorables como la pobreza y el bajo acceso a servicios básicos de salud, agua 

potable y saneamiento básico (Minsalud, 2019).  

Conforme a lo anterior, la Unicef (2011), describe los siguientes tipos de 

desnutrición: Desnutrición crónica, carencia de nutrientes necesarios durante un tiempo 

prolongado, y, en consecuencia, un retraso en el crecimiento, generando afectaciones en el 

desarrollo a nivel físico e intelectual y una alta probabilidad de padecer enfermedades 

como diarrea o infecciones respiratorias. Desnutrición aguda moderada, el niño presenta un 

peso inferior con respecto a su talla, estando por debajo del estándar de referencia, según el 

indicador establecido por el Ministerio de Salud y Protección Social; en estos casos se debe 

brindar tratamiento de forma inmediata para evitar complicaciones.  

Siguiendo este mismo razonamiento, Desnutrición aguda grave o severa, el niño 

presenta un peso muy por debajo del estándar de referencia para su altura, con 
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implicaciones negativas en todos sus procesos vitales, por lo que se debe prestar atención 

médica de urgencia, dado que conlleva un alto riesgo de mortalidad (Unicef, 2011).  

Por último, Riesgo de desnutrición, constituye aquellos casos de niños con bajo 

peso al nacer, nacimiento pretérmino, falta de lactancia materna al menos durante los 

primeros seis meses, gestantes menores de 18 años, condiciones socioeconómicas 

desfavorables, abandono del hogar por alguno de los padres (Pally y Mejía, 2012, p. 92-

93).  

Ahora bien, el Minsalud (2015), la considera una enfermedad de origen social y la 

expresión última de la situación nutricional de una población, que afecta principalmente a 

los niños, por lo cual ha sido considerada como un problema importante de salud pública. 

En relación a este concepto puede entenderse la desnutrición como una amenaza para la 

salud, crecimiento, adecuado desarrollo y el buen funcionamiento del organismo. (Donald 

et al., 2017, p. 80) 

Desde esta misma perspectiva, el Instituto Nacional de Salud y el Minsalud (2017), 

establecen que la desnutrición, al generar efectos negativos en el niño, a nivel cognitivo e 

intelectual, afecta negativamente también otros aspectos como el rendimiento académico y 

el aprendizaje de habilidades para la vida; condición que representaría una barrera que, 

dificultará al niño convertirse en un adulto competente a nivel profesional, capaz de 

contribuir de manera positiva a la sociedad y al progreso del país.  

Es así que, el ICBF (2019), al referirse a esta como el resultado de la inseguridad 

alimentaria, establece que además de causar afectaciones físicas, puede llegar a generar 
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daños irreparables a nivel cognitivo. Esto indica que la desnutrición representa un factor de 

riesgo que influye de manera negativa en el normal desarrollo tanto cognitivo, 

psicolingüístico y emocional del niño y que está ligado a otros factores como las 

condiciones sociales desfavorables y a un nivel socioeconómico bajo.   

Más recientemente, Higuera et al., (2020, secc. resumen), hacen referencia a este 

concepto como el estado nutricional bajo en energía, proteínas y otros nutrientes, 

provocando alteraciones, tanto a nivel mental como en la composición corporal y 

fisiológica de órganos y tejidos; afectando el estado general de la salud del individuo.  

Actualmente, las diferentes instituciones prestadoras de servicios de salud, se rigen 

por la resolución 2465 del Ministerio de Salud y Protección Social, por la cual se adoptan 

los indicadores antropométricos, patrones de referencia y puntos de corte para la 

lasificación del estado nutricional en población colombiana y se determina el tipo y 

severidad de desnutrición. En menores de 5 años se puede presentar: 1. Desnutrición aguda 

moderada, se diagnostica si el puntaje Z del indicador peso/talla está por debajo de -2 ≥ -3 

desviaciones estándar (DE), puede acompañarse de delgadez o emación moderada debido a 

la pérdida de peso. 2. Desnutrición aguda severa, se determina si el puntaje Z del indicador 

peso/talla está por debajo de -3 DE, puede acompañarse de edemas bilaterales, emación 

grave entre otros signos clínicos.   

En este sentido, la emación se caracteriza principalmente porque el niño presenta 

una pérdida de peso reciente y grave, ya sea porque el niño no ha comido lo suficiente y/o 

presenta una enfermedad infecciosa, propia de la niñez, como diarrea o infecciones 

respiratorias, y, por consiguiente, una pérdida de peso considerable (OMS, 2021).   
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Cabe indicar que el tipo y la severidad de la desnutrición en niños y niñas menores 

de 5 años se determina no solo por la clasificación antropométrica del estado nutricional 

para niños, sino que también se complementa a gracias a los signos clínicos que identifica 

el profesional de la salud, durante la valoración física que realiza al niño, en los controles 

médicos. Los indicadores antropométricos para determinar el estado nutricional en niños 

menores de 5 años se relacionan en la tabla 1. 

Tabla 1 Clasificación antropométrica del estado nutricional para niñas y niños menores de 5 años, según 

indicador y puntos de corte.   

Indicador  Punto de corte (DE) Clasificación 

antropométrica  

Peso para la talla  

(P/T) 

< -2 >= -3 Desnutrición aguda 

moderada.  

< -2  Riesgo de 

desnutrición.   

 

Tomado de la Resolución 2465 de 2016 (p. 11), por Minsalud y Protección social.   
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Marco Empírico 

 

Con relación a investigaciones de fuentes primarias, se citan un estudio realizado 

por Morgan (2015), sobre los efectos de la desnutrición crónica en la memoria de trabajo 

y la función ejecutiva en una muestra de 45 niños de 5 años 0 meses a 5 años 11 meses, de 

Namayumba, un asentamiento de Uganda, un país ubicado al este de África, encontrando 

efectos negativos a nivel cognitivo, relacionados con un retraso en el desarrollo de la 

corteza prefrontal, área cerebral encargada de las funciones ejecutivas y la memoria de 

trabajo, arrojando en sus resultados, un déficit estadísticamente significativo, en los niños 

con desnutrición crónica, en procesos como, atención selectiva, fluidez fonémica, 

flexibilidad cognitiva y memoria de trabajo visual y auditiva, en comparación con grupos 

control. 

Al respecto, según un estudio transversal, realizado en la zona urbana de 

Bangalore en la India, con una muestra 412 niños en edad preescolar, mostró una relación 

entre el retraso en el crecimiento y el bajo peso con posibles disfunciones a nivel del 

funcionamiento ejecutivo, teniendo implicaciones negativas específicamente en procesos 

como memoria de trabajo, control emocional, cambio y planificación/organización.  

Además, indica que muchos de los trastornos del desarrollo relacionados con alteraciones 

a nivel ejecutivo y afectaciones cognitivas tienen su origen en edad preescolar (Selvam et 

al., 2018). 

Continuando con este mismo estudio, el autor anteriormente mencionado relaciona 

factores ambientales que influyen en el desarrollo de la función ejecutiva en la primera 
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infancia, refiriendo, en primera medida, que estilos de crianza como niveles más altos de 

sensibilidad y capacidad de respuesta por parte de los padres, se asoció con niveles más 

altos de función ejecutiva. Como segunda medida, aquellos niños que se desarrollaban en 

entornos de pobreza, nivel socioeconómico bajo, abuso, abandono, violencia o un menor 

acceso a recursos económicos y educativos se correlacionó con déficits en la función 

ejecutiva en comparación con niños desarrollados en entornos óptimos. De igual forma, 

otros autores establecen que la exposición crónica al estrés, relacionado con la pobreza, 

puede indicar alteraciones cerebrales, tanto a nivel estructural como funcional, afectando 

estructuras cerebrales como la corteza prefrontal (Ackerman et al., 2017).         

En suma, según un estudio realizado por Chen et al., (2021), sobre efectos de la 

desnutrición en la cognición, emoción social y el retraso en el desarrollo, a una muestra de 

1293 niños en edad preescolar, de áreas rurales pobres del sur de China central, de los 

cuales, el 33% presentaban anemia, el 11% retraso en el crecimiento y el 2% emación, 

como consecuencia de la desnutrición, determinó que tanto la anemia como el retraso en 

el crecimiento, se asociaron negativamente con el rendimiento cognitivo de la muestra 

evaluada. De igual modo, se pudo determinar que, aspectos como el bajo nivel educativo 

de los padres, se relacionan con un coeficiente intelectual y un funcionamiento ejecutivo 

más bajos. Además, que estilos de crianza bajos, tanto en demandas como en capacidad de 

respuesta, se relacionaron con habilidades cognitivas y prosociales deficientes.  

Por otra parte, el estudio anteriormente citado, no encontró ninguna relación entre 

el retraso en el crecimiento y el desempeño socioemocional del niño; en cuanto a la 

relación entre la emación y el retraso en el desarrollo. Finalmente, identificó que el grupo 
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de niños con anemia, tenía más probabilidades de presentar un desarrollo subóptimo que 

el grupo de niños con retraso en crecimiento y emación (Chen et al., 2021). 

Continuando con investigaciones de fuentes primarias, se cita a Pally y Mejía 

(2012), quienes realizaron un estudio con una muestra de 144 pacientes menores de 5 años, 

de los hospitales San Juan de Dios, Mario Ortiz Suarez y Ovidio Aliga Uría, en Bolivia, 

sobre factores que aumentan el riesgo de desnutrición en menores de 5 años y que afectan 

negativamente su desarrollo, dentro de los que se encontró, edad de la madre al momento 

del embarazo menor a 18 años, nivel educativo bajo (primaria) por parte de los padres, 

vivienda rural, falta de acceso a agua potable, actividad laboral de la madre, ausencia de 

lactancia materna al menos los primeros 6 meses de vida, bajo peso al nacer o nacimiento 

pretérmino. Así mismo, estos resultados coinciden con los expuestos por Garófalo, et al., 

donde además indican mayor probabilidad de presentar problemas neurológicos y de salud 

mental largo plazo (2009).   

 Siguiendo esta misma línea, Cuartas, et al., (2022), en un estudio acerca de los 

factores influyentes relacionados con el nivel socioeconómico en el desarrollo de 

habilidades socioemocionales y las funciones ejecutivas, realizado a una muestra de 2.309 

niño entre 3 y 4 años, en sus resultados muestra cómo niños de bajo nivel 

socioeconómico, al desarrollarse en entornos con limitaciones financieras, con falta de 

recursos, oportunidades, educación y cuidado, entre otros factores estresantes crónicos 

como, violencia, inseguridad alimentaria, problemas de salud e inadecuada nutrición, 

presentan un menor desempeño a nivel de la función ejecutiva. Al respecto, diferentes 

campos de estudio como la pediatría, la neurociencia cognitiva del desarrollo y la 
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psicología del desarrollo, indican que las estructuras neuronales encargadas de habilidades 

de autorregulación y funcionamiento ejecutivo, son sensibles antes experiencias y 

entornos tanto positivos como negativos durante la primera infancia (Berens, 2019). 

Para concluir con fuentes primarias, se cita un estudio en el cual se comparó la 

actividad cerebral, mediante electroencefalografía cuantitativa, de un grupo control con una 

muestra de 55 adultos que experimentaron desnutrición proteico-energética de moderada a 

severa, durante su primer año de vida, mostró que, el grupo con antecedentes de 

desnutrición, presentó una respuesta neuronal alterada, asociados a un déficit en procesos 

cognitivos relacionados con la función ejecutiva como, control inhibitorio, atención y 

vigilancia, al presentar más errores de comisión y omisión respectivamente. Dichos 

hallazgos se asociaron a deficiencias en el control de conflictos y/o déficits de atención, 

informados previamente en esta cohorte en la infancia y nuevamente en la edad adulta 

(Roger et al., 2022).  

Continuando con este apartado, en lo referente a artículos de revisión, se cita a 

Stelzer et al., (2011), quienes indagaron sobre el desarrollo de las funciones ejecutivas en 

preescolares y factores que la modulan, mencionan diversas investigaciones donde indican 

que niños en desnutrición y desarrollados en entornos socio-económicos desfavorables, 

impactan negativamente a nivel de la función ejecutiva, en procesos como atención, 

control inhibitorio, planeación y memoria de trabajo.    

Con relación a un artículo de revisión, acerca de la importancia de la función 

ejecutiva, en el desarrollo cognitivo y emocional del niño, en etapa preescolar y el papel 

que representan en el comportamiento y el éxito general del niño, tanto en el entorno 
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escolar como en el social; la función ejecutiva le permite al sujeto, asumir conductas 

apropiadas, y así, desempeñarse de manera efectiva en situaciones que implican, 

capacidad para evitar distracciones, cambiar y mantener el foco de atención en la 

explicación del docente o en el ejercicio de una determinada tarea; recordar o seguir una 

instrucción como levantar la mano para pedir la palabra o esperar el turno (Ackerman et 

al., 2017).      

Además, la función ejecutiva, recobra gran importancia a la hora de intervenir en 

comportamientos que le permiten al niño interactuar de manera positiva con sus pares y 

maestros, aprender nuevos conceptos, entre otros como, adquirir habilidades académicas, 

que van a permitir al niño, tener un adecuado desempeño en años escolares y etapas 

posteriores (Ackerman et al., 2017).      

Este mismo artículo de revisión, relaciona investigaciones sólidas sobre factores 

que influyen en el desarrollo de la función ejecutiva durante la etapa preescolar, como el 

crecimiento y desarrollo de la corteza prefrontal, indica que la etapa comprendida entre 

los 3 a 5 o 6 años aproximadamente, constituye un periodo sensible para el desarrollo de 

la función ejecutiva en el individuo. Así mismo, describe que la edad resulta un factor 

determinante, así el desarrollo de procesos como la inhibición y la memoria de trabajo se 

da especialmente entre los 3 y 4 años, la atención, el control de los pensamientos y del 

comportamiento entre los 3 y 6 años. Por otro lado, que la unión entre aumento de la edad 
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e interacción escolar puede ser suficiente para enriquecer la capacidad de memoria de 

trabajo (Ackerman et al., 2017).     

Siguiendo esta misma fuente, el artículo relaciona factores que influyen de manera 

negativa sobre el adecuado desarrollo de la función ejecutiva en niños de tres años, como 

el bajo peso al nacer y el nacimiento pretérmino al desempeñarse peor en tareas de 

inhibición y memoria de trabajo, en comparación con niños de peso normal al nacer y 

nacimiento a término. Por otro lado, indica que niños que presentaron retrasos graves en 

el desarrollo del habla, del lenguaje y pérdida auditiva de severa a profunda, en edad 

preescolar, obtuvieron niveles más bajos en subprocesos como memoria de trabajo, 

inhibición y cambios cognitivos (Ackerman et al. 2017).      

En este mismo sentido, Royer et al., (2021), en su artículo de revisión sobre las 

implicaciones negativas que tiene la inseguridad alimentaria para el ser humano a lo largo 

de su vida, a nivel cognitivo, en sus resultados demostró que la inseguridad alimentaria se 

correlaciona negativamente con la función ejecutiva en niños menores de 5 años. Por otro 

lado, indicó que la inseguridad alimentaria afecta de manera negativa procesos como la 

capacidad de memoria de trabajo, encontrándose relacionada con el bajo rendimiento 

académico en etapas posteriores a la niñez temprana.  

De igual forma, un artículo de revisión que describe los resultados de un estudio 

longitudinal realizado por el Instituto de Nutrición de Centroamérica y Panamá y la 

revisión de 41 artículos que abordan la relación existente entre, indicadores del estado 

nutricional y el funcionamiento cognitivo, desde la niñez hasta la edad adulta joven, 

muestra una relación entre estados nutricionales deficientes y desempeño cognitivo 
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disminuido, mostrando que indicadores como la baja talla al nacer y el deficiente 

crecimiento durante los primeros 24 meses de vida, se relacionan con retrasos en el 

neurodesarrollo. Además, que la malnutrición grave durante el primer año de vida se 

asocia con niveles reducidos de atención a estímulos novedosos; proceso que se mantiene 

disminuido en etapas posteriores, ya que, pruebas psicológicas aplicadas a niños en edad 

preescolar, obtuvieron peores resultados en tareas que implican mayor atención. 

Finalmente, se determinó que, la desnutrición tiene implicaciones negativas en la 

escolarización tanto en la adolescencia como en la edad adulta joven (DiGirolamo et al., 

2020).   

Así mismo, en un artículo de revisión acerca de deterioros neurológicos, 

cognitivos, conductuales y de salud mental en poblaciones en edades entre la niñez hasta 

la adultez, con antecedente de desnutrición en la infancia, relaciona 30 estudios que 

confirman que la desnutrición durante esta etapa tiene implicaciones negativas en aspectos 

como el neurodesarrollo, la cognición y el rendimiento académico. Once de estos 

estudios, de alta calidad y calidad adecuada, estudiaron la cognición mediante la 

aplicación de pruebas neuropsicológicas, donde ocho, confirmaron una relación entre 

desnutrición y desarrollo neurológico deficiente, al evaluar procesos como la inteligencia 

y la función ejecutiva, en comparación con grupos control (Kirolos et al., 2022).   

Por el contrario, el articulo anteriormente citado relaciona dos estudios de alta 

calidad en donde no se encontró una asociación significativa entre las variables 

desnutrición y cognición. Del mismo modo, citan cuatro estudios de alta calidad, donde 

evalúan procesos cognitivos en población adulta con antecedente de desnutrición en la 
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infancia y los comparan con grupos control, mediante la aplicación de pruebas de 

evaluación cognitiva, hallando diferencias significativas, al relacionar puntajes más bajos 

en la muestra con desnutrición (Kirolos et al., 2022).   
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Metodología   

Método  

En primera medida, el paradigma epistemológico al que pertenece la presente 

investigación fue el empírico analítico, en tanto que sigue el método científico con base a la 

observación de un determinado fenómeno y su análisis estadístico (Bautista, 2011, p. 226). 

Del mismo modo, el enfoque es cuantitativo, dado que se hizo uso de la recolección de 

datos para probar una hipótesis inicialmente planteada, además de realizar un análisis 

estadístico a partir de los resultados arrojados, en la aplicación de pruebas e instrumentos, 

con el fin de dar respuesta a la pregunta planteada (Sampieri y Mendoza, 2018, págs. 5-7).  

Para finalizar el tipo estudio es descriptivo comparativo, puesto que se recolectan datos en 

dos o más muestras para luego compararlas y describirlas (Sánchez et al., 2018 p. 75).   

Diseño  

Esta investigación es no experimental de corte transversal, dado que se realiza la 

recolección de datos en un único momento y se observa el fenómeno estudiado en su 

ambiente natural para luego ser analizado, con el fin de evaluar la situación un grupo o 

muestra (Sampieri y Mendoza, 2018). 

Población  

La población para el presente estudio estuvo conformada por niños y niñas que 

consultan a la especialidad de nutrición de una Institución de Salud de Tunja.  
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Muestra  

La muestra para el presente estudio estuvo conformada por 10 niños con 

desnutrición aguda moderada y 10 niños en riesgo de desnutrición, 10 de ellos de género 

femenino y 10 del masculino, en edades entre los 3 y los 6 años.  En este sentido se utilizó 

un muestreo no probabilístico por conveniencia, donde la elección de los elementos no 

depende de la probabilidad, sino de causas relacionadas con las características de la 

investigación o los propósitos del investigador (Hernández, 2014).  

Criterios de inclusión  

Se tuvo en cuenta los niños que se encontraban en un rango de edad entre los 3 y los 

6 años, diagnosticados con desnutrición aguda moderada o en riesgo. Así mismo, quienes 

participaron de manera voluntaria, donde el representante legal firmó el consentimiento 

informado.     

Criterios de exclusión  

Se excluyeron del estudio, los menores que se encontraban en tratamiento 

farmacológico por psiquiatría o neurología, que presentaron algún tipo de discapacidad 

intelectual y aquellos que no obtuvieron el consentimiento informado por parte de su 

representante legal para participar en el estudio.  
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Tabla 2 

Definición operacional de variables y dimensiones 

Variable Dimensión Ítem 

 Desnutrición  

Aporte insuficiente de 

nutrientes, tanto en calidad 

como cantidad (ICBF, 2019).   

 

Desnutrición aguda 

moderada 

Se determina cuando el puntaje 

Z del indicador P/T está por 

debajo de -2 >= -3 DE. Puede 

acompañarse de emación 

moderada (Minsalud, 2016).  

Diagnóstico de desnutrición aguda 

moderada. 

 

Riesgo de desnutrición: 

Se determina cuando el niño 

presenta bajo peso, además de 

factores de riesgo como, 

nacimiento pretérmino o bajo 

peso al nacer.  

Diagnóstico de riesgo de desnutrición. 

Funcionamiento Ejecutivo 

Conjunto de habilidades y 

procesos neurocognitivos que 

intervienen en el 

comportamiento orientado a 

objetivos, permitiendo al 

individuo la ejecución de 

tareas complejas (Cabas et 

al., 2018, p.135). 

Inhibición 

Mide los procesos de inhibición 

conductual. 

Stroop Ángel - diablo. Total 

Stroop día - noche. Aciertos 

Stroop día - noche. Tiempo 

Puño - dedo. Total 

Laberintos. Errores atravesar 

Demora de gratificación. Total, 

errores voltear  

Memoria de Trabajo 

Mide la capacidad que tiene el 

sujeto de mantener información 

en línea. 

Repartiendo leche. Total  

Cubos en progresión. Total 

Cubos en regresión. Total 

Flexibilidad  

Mide los procesos de 

flexibilidad mental. 

Categorización A. Aciertos 

Categorización B. Aciertos 

Categorización B. Errores 

Categorización B. Perseveraciones 

Categorización B. Perseveraciones de 

Criterio 

Categorización B. Errores de 

mantenimiento 

  Planeación 

Mide los procesos de inhibición 

cognitiva y planeación 

visoespacial. 

Cartero. Total 

Laberintos. Nivel. 

Laberintos. Camino sin salida. 

Fuente: Elaboración propia, 2023   
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Tabla 2 

Continuación, definición operacional de variables y dimensiones 

 

Variable Dimensión Ítem 

 Abstracción 

Mide los procesos de 

abstracción. 

Absurdos. 

 Teoría de la mente 

Mide los procesos de procesos 

de la mente.   

Teoría de la mente. Total. 

 

 Procesamiento riesgo - 

beneficio 

Mide los procesos de riesgo 

gratificación.  

Elección de gratificación. Opción 

elegida.  

Prueba de juego. Puntuación total. 

 Identificación de emociones 

Mide los procesos de 

identificación de emociones. 

Identificación de emociones. Total.  

 

Fuente: Elaboración propia, 2023   
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Instrumentos 

  En primera instancia hizo uso del consentimiento informado como soporte ético-

legal, mediante el cual el padre, madre o representante legal de la población que conformó 

la muestra manifestó la libre aceptación y participación del estudio.  Así mismo, se utilizó 

como herramienta la ficha sociodemográfica para obtener información personal, familiar y 

relevante de cada participante. Seguidamente el instrumento utilizado para evaluar la 

función ejecutiva fue la Batería Neuropsicológica para Preescolares (BANPE), cada una de 

esta se describe a continuación:  

         Consentimiento informado  

           Se realizo el diseño del consentimiento informado de acuerdo con los parámetros 

establecidos en Código de ética de la Asociación Americana de Psicología (APA), cuya 

finalidad fue obtener la autorización y la libre aceptación y participación del estudio por 

parte del padre, madre o representante legal de la población que conformó la muestra 

(Apéndice 1.) 

Ficha sociodemográfica  

Se diseño una ficha de datos sociodemográfica con la finalidad de recolectar 

información relevante y que se relacionaba con la población objeto de estudio. Esta ficha 

estuvo constituida por 17 Ítems subdivididos en tres ámbitos. Primero, datos generales del 

participante: fecha de nacimiento, edad, género, escolaridad, enfermedad 

psiquiátrica/psicológica o problemas del aprendizaje y tratamiento con medicamentos. 

Como segunda medida, datos familiares del niño: tipo de familia, nivel educativo de los 
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padres, número de hijos, ingresos económicos en el hogar, tipo de trabajo de los padres. 

Por último, datos del contexto del menor: estrato socioeconómico, régimen de salud, 

oportunidad en los servicios de salud, servicios básicos en el hogar.  

Batería Neuropsicológica para Preescolares (BANPE) 

Este instrumento tiene como objetivo evaluar el curso normal y patológico del 

desarrollo neuropsicológico de diversos procesos cognitivos, en población hispanohablante 

en etapa preescolar, de 3 a 5 años 11 meses de edad. La aplicación completa de esta prueba 

se realiza en dos sesiones de 45 minutos, puede aplicarse de manera global o por 

subpruebas, según las necesidades del investigador. Evalúa 16 procesos neuropsicológicos 

entre los que se encuentran: orientación, atención y concentración, memoria (codificación y 

evocación), lenguaje (comprensión, expresión y articulación), coordinación motora, 

habilidades académicas   y   funciones   ejecutivas, esta última comprende los siguientes 

subprocesos: inhibición, memoria de trabajo, flexibilidad, planeación, abstracción, teoría de 

la mente, procesamiento riesgo-beneficio e identificación de emociones (Ostrosky et al., 

2016).  

Debido a la pertinencia del presente estudio se evaluaron las subpruebas 

correspondientes a la función ejecutiva. En la tabla 3, se exponen las áreas y subpruebas 

por cada dominio.  
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Tabla 3 

Áreas y subpruebas consideradas del instrumento BANPE     

Área  Subprueba  

Inhibición Stroop Ángel - diablo. Total 

Stroop día - noche. Aciertos 

Stroop día - noche. Tiempo 

Puño - dedo. Total 

Laberintos. Errores atravesar 

Demora de gratificación. Total, errores voltear  

Memoria de Trabajo 

 

Repartiendo leche. Total  

Cubos en progresión. Total 

Cubos en regresión. Total 

Flexibilidad  Categorización A. Aciertos 

Categorización B. Aciertos 

Categorización B. Errores 

Categorización B. Perseveraciones 

Categorización B. Perseveraciones de Criterio 

Categorización B. Errores de mantenimiento 

Planeación 

 

Cartero. Total 

Laberintos. Nivel. 

Laberintos. Camino sin salida. 

Abstracción Absurdos. Total 

Teoría de la mente Teoría de la mente. Total 

Procesamiento riesgo – 

beneficio 

Elección de gratificación. Opción elegida.  

Prueba de juego. Puntuación total 

 

Identificación de emociones Identificación de emociones. Total. 

 
Fuente: tomado de Manual de aplicación BANPE (Ostrosky et al., 2016 p.31).  

 

 

Continuando con la descripción del instrumento el BANPE, para su calificación 

debe obtenerse las puntuaciones naturales de cada subprueba, inicialmente se debe sumar 

cada uno de los aspectos de calificación, aciertos, totales, tiempo, errores y niveles. Cabe 

indicar que, en algunas subpruebas, la puntuación natural debe codificarse para hacer la 
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suma y así obtener la puntuación total por área. El siguiente paso es establecer, a partir de 

la puntuación obtenida en cada área, la puntuación normalizada por área. A partir de esta 

última, puede determinase si el área evaluada está en un rango normal alto, normal, con 

alteraciones leves a moderadas o alteraciones severas. En la tabla 6, se relaciona el valor de 

la puntuación normalizada y su clasificación según el rango (Ostrosky et al., 2016).  

Tabla 4 

Valores cualitativos del BANPE   

Puntuación normalizada  Clasificación  

116 o mayor Normal alto 

85-115 Normal  

70-84 Alteración leve  

69 o menor Alteración severa  

 

Fuente: tomado de Manual de aplicación BANPE (Ostrosky et al., 2016 p.39).  
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Procedimiento 

Fase I: Búsqueda de información en las diferentes bases de datos de la universidad 

y recursos web más confiables para información relacionada directamente con el tema.   

Ajuste del tema de investigación, viabilidad y pertinencia del estudio. 

Fase II: Elaboración de anteproyecto, lo cual constituyó, objetivos, planteamiento 

del problema, justificación, marco teórico y empírico y metodología. Posteriormente, 

presentación ante la dirección del Programa de Psicología de la Universidad, con la 

finalidad de realizar revisión de la propuesta de investigación y crítica constructiva. Por 

último, correcciones y ajustes pertinentes.    

Fase III: Se dio a conocer la propuesta de investigación a la Institución de Salud 

para su habilitación institucional y respectiva aprobación con el fin de tener acceso a la 

población objeto de estudio. Se aplicó el instrumento, previo diligenciamiento del 

consentimiento informado.  

Fase IV: Aplicación, calificación del instrumento utilizado y realización de análisis 

estadístico de los datos, a través del Software SPSS 25.  

Fase V: Análisis de resultados obtenidos, discusión del tema de estudio, 

preparación de sustentación pública. Socialización de resultados ante la dirección del 

Programa de Psicología de la Universidad y la Institución de Salud donde tuvo lugar el 

estudio. 
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Aspectos Éticos 

Para efectos de la presente investigación se contó con el consentimiento informado 

por escrito, como soporte ético-legal, mediante el cual el padre, madre o representante legal 

de la población que conformó la muestra manifestó la libre aceptación y participación del 

estudio.  Cabe mencionar que la investigación estuvo a cargo de la estudiante de Psicología 

bajo la supervisión de un profesional con conocimiento y experiencia en el área.  

Así mismo, se consideraron las normas científicas, técnicas y administrativas para 

la investigación en salud, contenidas en la resolución 008430 de 1993, según lo 

contemplado en el capítulo 1 del título II, artículos, 5, 6, 8, 10, 14, 15 y 16, los cuales 

hacen referencia al respeto por la dignidad del participante y la protección de sus derechos 

y su bienestar. Esto último, se aplicó mediante el consentimiento informado y todas las 

responsabilidades que de este deriven (confidencialidad, objeto de estudio, implicaciones y 

riesgos). Sin embargo, en lo concerniente al riesgo de la investigación, contemplado en el 

Artículo 11; cabe afirmar que el presente estudio se considera una investigación SIN 

RIESGO, sin la ejecución de alguna intervención o modificación intencional a la persona, 

como lo contempla la misma resolución.   

De igual modo, se tuvo en cuenta, lo contemplado en Código de ética de la 

Asociación Americana de Psicología (APA), según lo relacionado en el principio D: 

Justicia, donde el Psicólogo como sujeto investigador debe abstenerse de aceptar presiones 

o condiciones que limiten la objetividad de su criterio u obedezcan a intereses que 

ocasionen distorsiones o que pretendan darles uso indebido a los hallazgos encontrados en 

determinado estudio.  
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Lo anterior se fundamenta de igual forma, según lo que establece la Ley 1090 del 

2006, Código Deontológico y Bioético, el cual rige el ejercicio profesional de la Psicología, 

cuyas disposiciones se exponen a continuación: Artículo 33. De los derechos frente a los 

usuarios. El psicólogo presta sus servicios al ser humano y a la sociedad, por ello prestará 

sus servicios a las personas o comunidades que lo necesiten sin más limitaciones que las 

señaladas por la ley, negándose a prestar sus servicios para actos contrarios a la moral y la 

honestidad profesional. Artículo 36. Deberes del psicólogo con las personas objeto de su 

ejercicio profesional.  Artículos 45, 47 y 48, los cuales hacen referencia al uso adecuado de 

del material psicotécnico; finalmente los Artículos 49 al 52, 55 y 56 que contemplan lo 

concerniente a la investigación científica y a la propiedad intelectual.    

Para finalizar, cabe señalar que, durante el desarrollo de la investigación en 

mención, se trasmitirá información de manera oportuna y adecuada a los padres o 

representantes legales de los participantes, como el conocimiento y retroalimentación de 

los resultados, enfatizando siempre acerca de la libre y voluntaria participación en estudio, 

así como el derecho a retirarse en el momento que lo desee.    
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Resultados  

 A continuación, se describen los resultados obtenidos en una muestra de 20 niños 

en etapa prescolar de una institución de salud pública de la ciudad de Tunja, después de 

pasar el estadístico Shapiro Wilk, los datos se distribuyeron normalmente. 

Tabla 5  

Análisis descriptivo características sociodemográficas grupo con desnutrición aguda moderada.  

Datos demográficos Frecuencia  % Valido  % Acumulado 

 Genero  Masculino   5 50 50 

Femenino  5 50 100 

Total  10 100  

Edad 3 años 3 30 30 

4 años 3 30 60 

5 años 4 40 100 

Total  10 100  

Escolaridad Jardín  4 40 40 

Prekínder  1 10 50 

Kínder  1 10 60 

Transición  4 40 100 

Total  10 100  

Estrato  Estrato 1 7 70 70 

Estrato 2 3 30 100 

Total  10 100  

Régimen salud  Subsidiado  9 90 90 

Contributivo 1 10 100 

Total  10 100  

Oportunidad en salud  Si  2 20 20 

No 8 80 100 

Total  10 100  

Enfermedad psiquiátrica / 

psicológica  

No  10 100 100 

Total  10 100  

Problemas de aprendizaje  No  10 100 100 

Total  10 100  

Medicamentos  No  10 100 100 

Total  10 100  

Fuente: Elaboración propia, 2023   
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Tabla 5  

Continuación, análisis descriptivo características sociodemográficas grupo con desnutrición aguda 

moderada.  

 

Datos demográficos Frecuencia  % Valido  % Acumulado 

Tipo de familia  Nuclear  3 30 30 

Monoparental materna 5 50 80 

Reconstituida  2 20 100 

Total  10 100  

Educación del padre  Básica  5 50 50 

Media  5 50 100 

Total  10 100  

Educación de la madre  Primaria  5 50 50 

Secundaria  3 30 80 

Técnico  2 20 100 

Total  10 100  

Número de hijos  Un hijo 3 30 30 

Dos hijos  3 30 60 

Tres hijos  4 40 100 

Total  10 100  

Ingresos económicos  Menos de un salario 

mínimo  

7 70 70 

Un salario mínimo  3 30 100 

Total  10 100  

Tipo de trabajo padre  Informal  10 100 100 

Total  10 100  

Tipo de trabajo madre  No trabaja  4 40 40 

Trabajo formal  1 10 50 

Trabajo informal  5 50 100 

Total  10 100  

Servicios básicos del hogar  Si  10 100 100 

Total  10   
 

Fuente: Elaboración propia, 2023   

 

Los datos sociodemográficos evidenciados en la tabla 7, muestran el grupo 

conformado por 10 participantes con desnutrición aguda moderada, en edades 
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comprendidas entre los 3 y 5 años; 5 de ellos correspondieron al género masculino y 5 al 

femenino, con una equivalencia del 50% respectivamente. Con relación a la edad, la 

muestra más representativa fue de 5 años equivalente al 40%, seguida de 3 y 4 años, con el 

30% cada una.  En cuanto a la escolaridad, el 40% estaba en etapa escolarizada de jardín, 

40% en transición, 10% en prekínder y 10% en kínder. Continuando con el estrato 

socioeconómico, fue predomínate el estrato 1, equivalente el 70%, seguido del estrato 2, 

con el 30%.  

Posteriormente, el régimen de salud que más prevaleció fue el subsidiado, en un 

90% y el contributivo con 10%. En lo referente a la oportunidad del servicio de salud, el 

80% de las madres de familia refirieron no recibir atención médica oportuna para sus hijos, 

mientras que el 20 % restante respondieron que sí. De otra parte, no se presentaron 

antecedentes de enfermedad psiquiátrica/psicológica, problemas de aprendizaje o 

tratamiento actual con medicamentos en el 100% de la muestra. En cuanto a la distribución 

de los tipos de familia se presentó de la siguiente manera, monoparental materna 50%, 

nuclear 30% y reconstituida 20%.  Con respecto a la educación de la madre el 50% tiene 

educación básica, seguida del 30% con media y técnica 20%; por parte del padre, el 50% 

correspondió a básica y media respectivamente. Sobre el número de hijos en el hogar la 

muestra más representativa fue 3 hijos, es decir, el 40%, luego 1 y 2 hijos con el 30%.  

Para finalizar, a cerca de los ingresos económicos en el hogar el 70% indicó ganar 

menos de un salario mínimo y el 30% a un salario mínimo legal vigente. Así mismo, el tipo 

de trabajo que ejerce el padre fue en un 100% trabajo informal, con respecto a la madre, 

trabajo informal, 50%, seguido del 40% que no trabaja y el 10% que tiene un trabajo 
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formal. Respecto a servicios básicos en el hogar, el 100% de la muestra tiene acceso a 

estos.  

Tabla 6  

Análisis descriptivo características sociodemográficas grupo con riesgo de desnutrición. 

Datos demográficos Frecuencia  % Valido  % Acumulado 

 Genero  Masculino   5 50 50 

Femenino  5 50 100 

Total  10 100  

Edad 3 años 3 30 30 

4 años 3 30 60 

5 años 4 40 100 

Total  10 100  

Escolaridad Jardín  4 40 40 

Kínder  1 10 50 

Transición  5 50 100 

Total  10 100  

Estrato  Estrato 1 4 40 40 

Estrato 2 6 60 100 

Total  10 100  

Régimen salud  Subsidiado  10 100 100 

Total  10 100  

Oportunidad en salud  Si  7 70 70 

No 3 30 100 

Total  10 100  

Enfermedad psiquiátrica / 

psicológica  

No  10 100 100 

Total  10 100  

Problemas de aprendizaje  No  10 100 100 

Total  10 100  

Medicamentos  No  10 100 100 

Total  10 100  

Tipo de familia  Nuclear  3 30 30 

Monoparental materna 4 40 70 

Extensa  3 30 100 

Total  10 100  

Educación del padre  Básica  5 50 50 

Media  4 40 90 

Técnico  1 10 100 

Total  10 100  

 

Fuente: Elaboración propia, 2023   
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Tabla 6  

Continuación, análisis descriptivo características sociodemográficas grupo con riesgo de desnutrición. 

Datos demográficos Frecuencia  % Valido  % Acumulado 

Educación de la madre  Primaria  4 40 40 

Secundaria  6 60 100 

Total  10 100  

Número de hijos  Un hijo 1 10 10 

Dos hijos  3 30 40 

Tres hijos  3 30 70 

Cuatro hijos  2 20 90 

Cinco hijos  1 10 100 

Total  10 100  

Ingresos económicos  Menos de un salario 

mínimo  

9 90 90 

Un salario mínimo  1 10 100 

Total  10   

Tipo de trabajo padre  Informal 9 90 90 

Formal  1 10 100 

Total  10 100  

Tipo de trabajo madre  No trabaja  5 50 50 

Trabajo informal  5 50 100 

Total  10 100  

Servicios básicos del hogar  Si  10 100 100 

Total  10 100  

 

Fuente: Elaboración propia, 2023   

 

 Con respecto a la tabla 8, relaciona los datos sociodemográficos del grupo con 

riesgo de desnutrición, conformado por 10 participantes, 5 casos de género femenino y 5 

masculino, equivalente al 50% cada uno. En cuanto a la variable edad la que predominó fue 

5 años correspondiente al 40%, seguida de 3 y 4 años, con el 30% cada una. Sobre la 

escolaridad, la más representativa fue transición igual al 50%, jardín 40% y kínder 10 %. 
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Así mismo el mayor número de participantes fue de estrato 2 en un 60% seguido del 1, 

40%.  

 De otra parte, la totalidad de la muestra perteneció al régimen subsidiado en un 

100%. En lo referente a la oportunidad del servicio de salud, el 70% de las madres de 

familia refirieron recibir atención médica oportuna para sus hijos, mientras que el 30 % 

restante respondieron que no. Con relación a las variables, enfermedad 

psiquiátrica/psicológica, problemas de aprendizaje y tratamiento actual con medicamentos, 

no se presentaron antecedentes en el 100% de la muestra.  

 Dando continuidad a este apartado, el tipo de familia que más se presentó fue la 

monoparental materna en un 40%, seguida de la nuclear y extensa correspondiente al 30% 

respectivamente. Sobre la variable educación de la madre, media constituyó el 60% y 

básica 40%; por parte del padre, básica 50%, media 40% y técnica 10%. Seguidamente en 

cuanto al número de hijos en el hogar, el 30% tiene 2 y 3 hijos respectivamente, el 20% 4, 

el 10% 5 y el 10% 1 hijo.  

Para concluir, en relación con los ingresos económicos en el hogar, el 90% de la 

muestra gana menos de 1 salario mínimo legal vigente y el 10% 1 salario mínimo. Así 

mismo, a cerca del tipo de trabajo ejercido por el padre, el 90% correspondió a trabajo 

informal y el 10% a formal; en cuanto a la madre, el 50% no trabaja y el otro 50% restante 

tiene un trabajo informal. Respecto a servicios básicos en el hogar, el 100% de la muestra 

tiene acceso a estos.   
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Tabla 7   

Comparación de grupos con T de Student.  

Proceso función 

ejecutiva  

Tipo de desnutrición  N  Media  Desviación estándar  T Significancia 

bilateral  

Inhibición  Aguda moderada  10 90.4 8,195 -1.137 .271 

Riesgo  10 95.0 9,832 

Memoria de trabajo  Aguda moderada  10 94.4 9,119 -.529 .603 

Riesgo  10 96.7 10,296 

Flexibilidad mental  Aguda moderada  10 45.8 9,931 .413 .685 

Riesgo  10 43.2 17,281 

Planeación  Aguda moderada  10 67.5 10,223 -5.338 .000 

Riesgo  10 89.6 8,181 

Abstracción  Aguda moderada  10 79.9 6,118 .958 .351 

Riesgo  10 74.0 18,493 

Teoría de la mente  Aguda moderada  10 103.6 8,017 -.703 .491 

Riesgo  10 107.6 16,098 

Procesamiento riesgo 

beneficio  

Aguda moderada  10 92.5 8,343 -1.686 .109 

Riesgo  10 100.2 11,793 

Identificación de 

emociones  

Aguda moderada  10 88.7 9,019 .119 .907 

Riesgo  10 88.2 9,784 

 

Nota. Datos de distribución normal con la prueba Shapiro Wilk, con 95% de confiabilidad.   

Fuente: Elaboración propia, 2023   

 

 Como se puede observar en la tabla 9, al comparar los rendimientos por cada tipo 

de desnutrición en los 8 procesos de función ejecutiva evaluados, no se observaron 

puntuaciones estadísticamente significativas, a excepción del proceso de planeación que 

obtuvo una puntuación menor a 0.005, trabajando con un nivel de confiabilidad del 95% y 

un margen de error del 5%. A continuación, se describen las puntuaciones obtenidas por los 

dos grupos en cada proceso:   

 Para comenzar, en los procesos de inhibición, memoria de trabajo, teoría de la 

mente y procesamiento riesgo beneficio, el grupo en riesgo de desnutrición obtuvo una 
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puntuación mayor que el grupo con desnutrición aguda moderada, ambos presentaron una 

media entre 85 y 115, lo que indica un rango de clasificación normal.   

 De otra parte, en el proceso de flexibilidad mental, la muestra de desnutrición aguda 

moderada presentó una puntuación de 45.8, mayor en relación a la de riesgo de 

desnutrición que obtuvo 43.2; ambos con una media inferior a 69, lo que significa un rango 

de clasificación correspondiente a alteración severa.  

 Continuando con el proceso de planeación, se pudo observar una puntuación 

estadísticamente significativa, evidenciando una significancia bilateral menor a 0.005, por 

su parte, la cohorte en riesgo de desnutrición mostró una puntuación media más alta, de 

89.6, clasificada como normal, comparada con desnutrición aguda moderada que reportó 

67.5, ocupando un rango de alteración severa. 

 Para finalizar, con relación al proceso de abstracción, los participantes con 

desnutrición aguda moderada presentaron una puntuación más alta 79.9, que riesgo de 

desnutrición 74.0, estando en una media entre 70 y 84, indicando un nivel de rendimiento 

de alteración leve. Respecto al proceso de identificación de emociones, la más alta fue 

aguda moderada con una puntuación de 88.7 comparada con riesgo de desnutrición que 

obtuvo 88.2, puntuación media entre 85 y 115, equivalente a una clasificación normal.  
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 Discusión 

  La presente investigación planteo comparar el efecto de la desnutrición aguda 

moderada y su riesgo en la función ejecutiva de niños en edades entre los 3 y los 6 años de 

una institución de salud de Tunja. En este sentido se presentaron las características 

sociodemográficas de la muestra evaluada, las cuales evidenciaron la participación de 20 

preescolares, la mayoría tenían en promedio 5 años, se encontraban cursando grado 

transición.  

 Continuando con el anterior apartado, en cuanto factores relacionados con el 

entorno del niño, el tipo de familia que más sobresalió fue la monoparental materna, el 

número de hijos en el hogar fue 2 y 3 en su mayoría, el estrato socioeconómico más 

representativo fue 1 y régimen de salud subsidiado, informando inoportunidad en el 

servicio de salud. Además, sobre el nivel de educación de los padres, el que más predominó 

fue básica primaria, ingresos económicos inferiores a un salario mínimo legal vigente, tipo 

de trabajo informal, donde incluso muchas veces resulta imposible el acceso a este en 

ambos grupos.  

 Desde esta perspectiva los datos sociodemográficos expuestos en el apartado 

anterior, permiten dar cuenta de la demanda considerable de factores desfavorables que 

representan una barrera para el óptimo desarrollo del niño, como bien lo menciona 

Olhaberry y Farkas (2012), que aspectos como familias monoparentales, más de un hijo en 

el  hogar, bajo nivel educativo de los padres e ingresos económicos inferiores, genera 

sobrecarga y estrés ato en la madre para hacer frente al ejercicio de la crianza ya que 



67 

 

 

implica mayores responsabilidades y trabajo al no contar con los recursos tanto personales 

como económicos, además de la falta de apoyo por parte de la pareja.  

Así mismo, guarda gran relación según lo mencionado por la OMS (2021), 

indicando que este tipo de poblaciones se desarrollan en ambientes con entornos sociales 

desfavorables, donde sus padres cuentan con un bajo nivel educativo y, por tanto, poco 

conocimiento en temas generales de salud y nutrición para hacer frente a situaciones 

derivadas de la crianza. Además, de escasez de oportunidades laborales y pocos recursos 

económicos para brindar una nutrición tanto en cantidad como calidad a sus hijos. 

Otros autores coinciden con lo anteriormente mencionado al referir que estilos de 

crianza bajos tanto en demandas como capacidad de respuesta, estrato socioeconómico 

bajo, nivel educativo de los padres (primaria), limitaciones financieras, falta de 

oportunidades constituyen factores característicos de población en desnutrición y que se 

relaciona además con el bajo desempeño en la función ejecutiva al compararlos con niños 

desarrollados en entornos óptimos (Garófalo, et al., 2009; a Pally y Mejía 2012; Ackerman 

et al., 2017; Berens, 2019; Chen et al., 2021; Cuartas, et al., 2022).  

En suma, el panorama actual de este tipo de poblaciones, sigue dejando en 

evidencia una problemática social que representa una barrera para el óptimo desarrollo de 

la niñez a nivel cognitivo, especialmente porque como lo indicó Buitrago (2022), los niños 

con desnutrición van a tener en promedio 14 puntos menos de coeficiente intelectual, 5 

años menos de escolaridad, 54% menos ingresos, además, efectos negativos en la adultez 

en aspectos como el área cognitiva, emocional, física y en la salud mental.  
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Lo mencionado anteriormente lo reafirma Campos (2010), al resaltar que factores 

ambientales como la desnutrición, durante el proceso del neurodesarrollo en la niñez puede 

afectar negativamente el grado y la calidad del proceso de mielinización dado que las 

células gliales, que son las encargadas de nutrir la neurona, son sensibles a la calidad de la 

nutrición, así, si el cerebro no tiene los nutrientes necesarios para crecer, no se desarrollará 

adecuadamente. 

 Por otro lado, al aplicar el estadístico Shapiro Wilk según la tabla 7, se pudo 

evidenciar que no hubo puntuaciones estadísticamente significativas comparando los 

grupos según el tipo de desnutrición, en la mayoría de los procesos evaluados, a excepción 

del proceso de planeación que puntuó una significancia bilateral de .000. A continuación, 

se discuten los hallazgos encontrados a partir de la tabla anteriormente referida:  

 En este sentido, en cuanto a las variables inhibición y memoria de trabajo los dos 

grupos presentaron un rango de clasificación normal. Con relación al proceso de inhibición, 

lo anterior indica que el niño presentará capacidad para regular respuestas impulsivas, tanto 

a nivel motor, atencional y conductual, así, ajustar su comportamiento ante situaciones del 

contexto, como seguir reglas sociales, controlar emociones o atrasar la gratificación. En 

cuanto al proceso de memoria de trabajo, será un factor positivo en el contexto escolar del 

niño al permitir su óptimo rendimiento académico, en tanto que refleja habilidad para 

mantener información en línea, recordar contenido previamente aprendido, permitiéndole 

llevar a cabo una tarea, (Griffin et al., 2016; Flórez et al., 2021).  

En contraste, a este hallazgo se cita a Ackerman et al., (2017), quienes afirman que 

los niños con riesgo de desnutrición (bajo peso al nacer o nacimiento pretérmino) a la edad 
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de tres años, se desempeñaron peor en tareas como inhibición y memoria de trabajo en 

comparación con grupos control. Así, Stelzer et al., (2011), agregan que niños con 

desnutrición y desarrollados en entornos socio-económicos desfavorables, presentan bajos 

niveles en estos dos procesos cognitivos.  

Continuando con el apartado anterior, Roger et al., (2022), demostraron mediante 

electroencefalografía cuantitativa que niños que experimentaron desnutrición de moderada 

a severa, durante el primer año de vida, presentaron una respuesta neuronal alterada 

asociados a un déficit en procesos como, control inhibitorio, atención y vigilancia, al 

presentar más errores de comisión y omisión respectivamente. De igual manera, Royer et 

al., (2021), informaron que la inseguridad alimentaria en menores de 5 años, afecta 

negativamente la capacidad de memoria de trabajo encontrándose relacionada con el bajo 

rendimiento académico en etapas posteriores a la niñez temprana. Por su parte Selvam et 

al., (2018), indicaron que el retraso en el crecimiento y el bajo peso en edad preescolar, 

tiene implicaciones negativas en la memoria de trabajo.   

Hasta este punto se puede relacionar investigaciones previas que demuestran que 

tanto la desnutrición aguda moderada como el riesgo de padecerla genera consecuencias 

negativas sobre el proceso de inhibición durante la niñez y en etapas posteriores a esta, sin 

embargo, no hay otras que confirmen este mismo hallazgo para la subvariable memoria de 

trabajo y desnutrición aguda moderada.  

Ahora bien, teniendo en cuenta que la edad más representativa en este estudio fue 5 

años, los hallazgos encontrados en este estudio podrían explicarse según lo propuesto por 

Griffin et al., (2016), quienes indican que el niño conforme va creciendo, adquiere 
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capacidad para regular cada vez más su conducta, mostrando un desarrollo social, 

emocional y cognitivo más estructurado, por tanto, mejor desempeño en tareas de 

inhibición y memoria de trabajo a esta edad. Así mismo Ackerman et al., (2017) 

complementa lo anteriormente referido al sugerir que el periodo crítico para el desarrollo 

de estos procesos tiene lugar durante los 3 y 4 años de edad.  

Continuando con la escala de flexibilidad cognitiva, los dos grupos evaluados 

obtuvieron una clasificación correspondiente a alteración severa, lo que significa que 

presentaran baja capacidad para tolerar y adaptarse a cambios inesperados o novedades del 

medio. Por tanto, frustrarse o hacer berrinche ante cambios de rutina o cuando no obtengan 

lo que deseen de manera inmediata. Además, dificultad para interactuar positivamente con 

sus pares y maestros, así como también poca destreza a la hora de enfrentar retos o resolver 

problemas nuevos de manera eficiente (Griffin et al., 2016; Flórez et al., 2021).  

Este hallazgo fue consistente con el expuesto por Morgan (2015), quien indicó un 

déficit estadísticamente significativo, en niños de 5 años 0 meses a 5 años 11 meses, con 

desnutrición, en procesos como, atención selectiva, fluidez fonémica, flexibilidad cognitiva 

y memoria de trabajo visual y auditiva, en comparación con grupos control. De igual forma 

se encuentra similitud con lo expuesto por Berens (2019), quien propone que estructuras 

neuronales encargadas de habilidades de autorregulación son sensibles a entornos negativos 

en la primera infancia. Además, Roger et al. (2022), lo complementan al plantear que 

quienes experimentaron desnutrición aguda moderada o severa en la infancia presentaron 

deficiencias en el control de impulsos y generación de conflictos.  
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A partir de lo anteriormente descrito, tomando como base los aportes empíricos 

citados y los hallazgos de este estudio se podría indicar que ambos tipos de desnutrición, 

tanto la aguda moderada como el riesgo de padecerla, generan efectos negativos en el 

proceso de flexibilidad cognitiva.  

Dando continuidad a los procesos evaluados en la presente investigación, con 

respecto a la escala de planeación, los hallazgos en este estudio indican que los niños con 

riesgo de desnutrición tendrán capacidad para formular planes de acción, ejecutar el más 

conveniente y anticipar consecuencias, facilitando la selección de acciones necesarias para 

alcanzar una meta. Por su parte aquellos con desnutrición aguda moderada presentaran 

dificultades para planificar, iniciar una tarea, cambiar patrones de respuesta, tomar 

decisiones, entre otros como anticipar consecuencias y adaptarse a las demandas del 

entorno escolar (Flórez et al., 2021). 

Estos resultados se apoyan en lo mencionado por Stelzer et al., (2011), quienes 

afirman que los niños con desnutrición y desarrollados en entornos socio-económicos 

desfavorables presentan bajos niveles en procesos de la función ejecutiva como atención, 

control inhibitorio, planeación y memoria de trabajo. De otra parte, no se encuentra 

similitud en lo mencionado por Selvam et al., (2018), quienes refieren que el riesgo de 

desnutrición (retraso en el crecimiento y el bajo peso) tiene implicaciones negativas en el 

proceso planificación/organización.    

En este sentido, los hallazgos encontrados en este estudio resultan controversiales 

ya que, por lado, el grupo correspondiente a riesgo de desnutrición no presentó efectos 
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negativos en el proceso de planeación, como lo muestran investigaciones previas. Por otro 

lado, el grupo evaluado con desnutrición aguda moderada si presento alteración severa. 

Con relación a la capacidad de abstracción los dos grupos puntuaron dentro de una 

clasificación de alteración leve, lo que indica presentaran ligera dificultad para comparar y 

categorizar objetos con base a rasgos perceptuales como forma, color o tamaño por lo que 

les costará más aprender, ya que proceso como la asociación en la adquisición de nuevos 

conocimientos o conceptos constituye un factor importante en el desempeño escolar (Flores 

et al., 2014).  

 Por su parte en cuanto a la variable, teoría de la mente, ambos grupos arrojaron un 

nivel de rendimiento normal, lo que quiere decir que presentan habilidad para establecer 

empatía, identificar emociones y sentimientos en el otro, así como anticipar los 

pensamientos y acciones del otro (Tirapu et al., 2007).    

 Con respecto a la subvariable procesamiento riesgo beneficio, los dos grupos 

obtuvieron un promedio normal, lo que quiere decir que tendrá la capacidad de anticipar 

aquello que puede suceder en una u otra situación al realizar valoraciones sobre la 

probabilidad de ocurrencia en relación a riesgos o beneficios, lo cual le permitirá más 

adelante prever consecuencias como perdidas, castigos o premios. Si bien en la etapa 

preescolar el proceso de toma de decisiones a partir de la percepción costo beneficio no se 

ha desarrollado. Así mismo, investigaciones han demostrado que los niños a la edad de 4 

años hacen elecciones más provechosas que los de 3 años (Lozano y Ostrosky, 2011).  
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Para finalizar, en cuanto al proceso de identificación de emociones, la muestra 

evaluada arrojó niveles de clasificación normal, lo que quiere decir que el preescolar cuenta 

con la habilidad para identificar emociones básicas en sí mismos y en los demás. Este 

estudio concuerda con lo expuesto por Chen et al., (2021), quienes indicaron no encontrar 

ninguna relación entre riesgo de desnutrición (retraso en el crecimiento) y el desarrollo 

socioemocional del niño en edad preescolar. Sin embargo, los hallazgos anteriormente 

mencionados guardan discrepancia con los planteamientos que hacen Selvam et al., (2018), 

quienes mencionan una asociación entre este tipo de desnutrición con disfunciones en 

procesos como memoria de trabajo, control emocional y planificación/organización.   
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Conclusiones  

 Como se pudo evidenciar en los resultados en cuanto a las variables 

sociodemográficas abordadas en el presente estudio, se demuestra que los niños con 

desnutrición o en riesgo de padecerla se desarrollan en entornos sociales y económicos 

desfavorables, donde el nivel educativo de los padres en la mayoría de los casos es básica 

primaria, los ingresos económicos en el hogar son inferiores a un salario mínimo legal 

vigente, debido a que el tipo de trabajo que más se ejerce es el informal.  

Continuando con el apartado anterior, otros aspectos que representan un factor de 

riesgo para este tipo de poblaciones es la conformación familiar, donde más de un hijo en 

el hogar, familia monoparental materna, bajo estrato socioeconómico, menores ingresos 

económicos al hogar e inoportunidad en el servicio de salud genera sobrecarga y estrés alto 

en a madre, en tanto que implica mayor responsabilidad y trabajo, al no contar con los 

recursos tanto personales como económicos, además del hecho de afrontar la crianza sola.  

Por otra parte, al comparar el rendimiento según el tipo de desnutrición, en la 

mayoría de procesos evaluados no hubo diferencias estadísticamente significativas, a 

excepción de la subvariable planeación, donde la muestra en riesgo de desnutrición mostró 

desempeño normal en comparación con el grupo de aguda moderada que reflejó alteración 

severa. A partir de lo anterior se puede concluir que los niños en etapa preescolar con 

desnutrición aguda moderada presentan un déficit estadísticamente significativo en el 

proceso planeación en comparación con aquellos que presentan riesgo de desnutrición.   
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Con respecto a la variable flexibilidad cognitiva ambos grupos presentaron 

alteración severa, lo que indica que ambos tipos de desnutrición, aguda moderada y riesgo 

de padecerla, se relacionan con bajo desempeño en este proceso en edad prescolar, como lo 

sugieren investigaciones al respecto.  

De manera similar, este estudio encontró que tanto la desnutrición aguda moderada 

como el riesgo de padecerla se relaciona con menor desempeño en el proceso de 

abstracción en edad preescolar. Sin embargo, no se encontraron fuentes empíricas que 

apoyen o refuten estos hallazgos.  

Por otra parte, este estudio no se encontró relación entre la desnutrición aguda 

moderada y el riesgo en otros procesos de la función ejecutiva como inhibición, memoria 

de trabajo, teoría de la mente, procesamiento riesgo beneficio e identificación de 

emociones en edad preescolar; estos hallazgos podrían explicarse desde la intervención de 

otras variables como edad, estimulación y lugar que ocupa el niño en el hogar.   

Finalmente, se considera imperioso que las diferentes instituciones públicas 

desarrollen planes de acción orientados a subsanar la problemática social que atraviesan 

este tipo de poblaciones, orientadas a crear redes de apoyo a las familias, asegurar una 

nutrición tanto en cantidad como calidad a la niñez e implementar planes de prevención e 

intervención, ya que como se ha demostrado tanto teórica como empíricamente, la 

desnutrición es un factor de riesgo para el adecuado desarrollo del niño a nivel cognitivo y 

que además, puede llegar a tener implicaciones negativas e irreversibles a largo plazo en la 

funcionalidad del individuo.   
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Recomendaciones  

Si bien es cierto, estudios citados en el presente documento indica asociaciones 

entre el riesgo de desnutrición y la memoria de trabajo, no hay estudios previos que puedan 

confirmar estos mismos hallazgos en población con desnutrición aguda moderada, por 

tanto, se hace necesario investigar más estas dos últimas variables con el fin de 

compararlas ya que a nivel nacional el presente estudio es el único que se ha enfocados a 

indagar a cerca de los efectos de la desnutrición en la función ejecutiva en población 

preescolar.  

Con relación a variables sociodemográficas se hace necesario nuevos estudios en 

población preescolar que permitan indagar otras dimensiones importantes que no se 

tuvieron en cuenta en la presente investigación como la estimulación por parte de las 

principales figuras de cuidado del niño como madres, padres y cuidadores, entre otras 

como lugar que ocupa el hijo en la familia con relación al número de hijos.  

Por otro lado, sobre la variable flexibilidad cognitiva se hace necesario ampliar más 

fuentes a nivel investigativo que confirmen los mismos hallazgos encontrados en este 

estudio, si bien, se evidencia que los dos grupos evaluados presentaron alteraciones severas 

en este proceso, al compararlas no hubo diferencias estadísticamente significativas entre 

estos. Además, se debe estudiar población en riesgo de desnutrición ya que como se puede 

evidenciar no hay investigaciones previas que indiquen los efectos de esta en la escala de 

flexibilidad cognitiva, por tanto, es no fue posible realizar comparaciones al respecto.   
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De igual forma, estudios a nivel empírico indican que todos los procesos de la 

función ejecutiva, tanto los referentes a desnutrición aguda moderada como en riesgo de 

padecerla genera el mismo grado de afectación a nivel cognitivo, el presente estudio si 

arroja una diferencia estadísticamente significativa al comparar el proceso de planeación en 

estos dos tipos estudiados, por tanto, es necesario corroborar estos resultados con futuros 

estudios.      

Así mismo, se hace necesario confirmar con nuevos estudios en población con 

desnutrición en etapa preescolar, los hallazgos encontrados en este, en cuanto a la variable 

abstracción, dado que no existen investigaciones previas que apoyen o refuten los 

resultados aquí obtenidos.  

Como fin último y teniendo en cuenta la importancia de la función ejecutiva en 

etapa preescolar como predictoras del éxito posterior del niño en el entorno escolar, se 

considera pertinente realizar un tamizaje en instituciones educativas, especialmente 

aquellas con difícil acceso, que permita identificar posibles hallazgos que relacionen las 

variables función ejecutiva y baja calidad en la nutrición con el objetivo de proponer planes 

de prevención e intervención.    
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Apéndice 

Apéndice 1. Consentimiento informado  

Facultad de Psicología 

CONSENTIMIENTO INFORMADO  

Yo__________________________________________________________; identificada 

con cédula de ciudadanía como aparece al pie de mi firma, actuando como representante 

legal del niño (a) __________________________________________________, Registro 

Civil _______________________________, manifiesto que he sido informada sobre los 

objetivos y procedimientos de la investigación titulada “Efectos y Riesgo de Desnutrición 

en el Funcionamiento Ejecutivo de Niños entre 3 y 6 Años”,  la cual es parte del proyecto 

de investigación de la psicóloga en formación Berenice Benavides Medina, identificada con 

cédula de ciudadanía 1.049.623.256 de Tunja, estudiante de decimo semestre de la facultad 

de psicología-Universidad Antonio Nariño de la ciudad de Tunja (UAN); quien se encuentra 

bajo la asesoría de la psicóloga Olga Ligia Araque Moreno, docente investigadora de dicha 

facultad.  

Tengo conocimiento de que la información personal será parte del secreto profesional y con 

fines científicos, como está contemplado en la Ley 1090 de 2006. Por lo tanto, mediante el 

presente consentimiento informado y autorizo a los autores de esta investigación, a utilizar 

la información registrada en la prueba, junto con sus resultados como parte integral del 

análisis de la investigación. Así mismo, estoy enterada que la participación en el estudio no 

representa ningún riesgo y que durante el desarrollo del estudio contaré con la opción de 
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retirar mi consentimiento, en cualquier momento del estudio. De igual manera, autorizo la 

recolección y tratamiento de mis datos personales, de acuerdo con lo descrito en la política 

colombiana de tratamiento de datos de la Ley 1581 de 2012.  

Las inquietudes que se me presentaron sobre la investigación fueron aclaradas por el titular 

de la misma y tengo conocimiento que los resultados obtenidos serán utilizados para publicar 

un estudio en el contexto científico, del cual obtendré como único beneficio el conocimiento 

de los resultados, con el aval de la respectiva institución.  

Ciudad y fecha: _________________________________ 

Nombres y apellidos completos: _______________________________________________ 

C.C: ______________________________________ 

Firma: _____________________________________ 

Email: ____________________________________ 
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Apéndice 2. Ficha de datos sociodemográficos   

Datos personales y sociodemográficos  

Nombres y apellidos del menor: _______________________________________________ 

Nombres y apellidos del representante legal: ________________________ Cel.: ________ 

Fecha de nacimiento del menor: _______________________________ Ciudad: _________ 

Género:   M: ____ F: ____ Escolaridad: _____________ Estrato socioeconómico: _____ 

Régimen de salud del menor: Contributivo _____ Subsidiado ____ 

Oportunidad en el servicio de salud al menor: SI ____ NO____ 

El menor sufre de alguna enfermedad psiquiátrica o neurológica SI ____ NO ____ 

¿Cuál? ___________________________________________________________________ 

El menor presenta algún problema del aprendizaje SI ____ NO ____ 

¿Cuál? ___________________________________________________________________ 

El menor, actualmente ingiere algún medicamento SI ____ NO ____ 

¿Cuál? ___________________________________________________________________ 

Tipo de familia:   

Nuclear (Conformada por madre, padre e hijos): ____ 



93 

 

 

Monoparental materna (Conformada madre e hijos): ____ 

Monoparental paterna (Conformada por padre e hijos): ____ 

Extensa (Conformada por padre, madre, hijos, abuelos, tíos y primos) ____ 

Reconstituida (Conformada por madre, hijos y padrastro o padre, hijos y madrastra) ____ 

Número de hijos en el hogar: ______ 

Nivel educativo del padre: Ninguno ___ Primaria ___ Secundaria ___ Técnico laboral ___ 

Profesional____  

Nivel educativo de la madre: Ninguno ___ Primaria __ Secundaria __Técnico laboral___ 

Profesional ___    

Ingresos económicos en el hogar: menos de 1 SMMLV____ 1 SMMLV____ más de 1 

SMMLV_____ 

Tipo de trabajo del padre: No trabaja______ Informal_____ Formal_______ 

Tipo de trabajo de la madre: No trabaja______ Informal_____ Formal______ 

Servicios básicos en el hogar: Agua: SI___ NO___ Luz: SI___ NO___ Saneamiento: SI___ 

NO___ 

 



94 

 

 

Apéndice 3. Ficha técnica Batería Neuropsicológica para Preescolares (BANPE)  

Título: Batería Neuropsicológica para Preescolares.  

Autores: Feggy Ostrosky Shejet, Asucena Lozano Gutiérrez y María Guadalupe González 

Osornio. 

Editorial: Manual moderno (2016). 

Tipo de aplicación: Individual.  

Rango de aplicación: 3 a 5 años 11 meses.  

Duración: 50 minutos aproximadamente.  

Finalidad: Evaluar el curso normal y patológico del desarrollo neuropsicológico de diversos 

procesos cognitivos en la etapa preescolar, tales como: atención, memoria, lenguaje, 

motricidad y funciones ejecutivas. 

Tipificación: Baremos por edad y escolarización.   

Confiabilidad: Las pruebas que integran la batería se seleccionaron en base a su validez 

neuropsicológica, ampliamente utilizada en población infantil, presenta una validez 

convergente y clínica propuesta para la neuropsicología.  

Material: Manual, Protocolo, Perfiles, Láminas de aplicación, Materiales específicos por 

Subprueba. 
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Apéndice 4. Protocolo Batería Neuropsicológica para Preescolares (BANPE)  
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