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RESUMEN

La investigacion plante6 como objetivo general determinar la relacion entre los
conocimientos y las practicas sobre prevencion de anemia ferropénica en madres
con lactantes, Centro de Salud Pampa Grande, Tumbes, 2024. Dentro de la
metodologia se contd con un disefio no experimental de tipo descriptivo,
correlacional, cuantitativo de corte transversal. Se trabajé una muestra en
investigacion conformada por 62 madres con lactantes que pertenecian al Centro
de Salud de Pampa Grande. Como técnica de recoleccién de datos se aplico la
encuesta y como instrumento se utilizaron dos cuestionarios, asi mismo, para el
andlisis de correlacion se empled la prueba estadistica de Rho de Spearman. Entre
los resultados se puedo distinguir que el nivel de significancia alcanzado fue de
0,022 junto a un coeficiente de correlacion de 0,291. En cuanto al nivel de
conocimiento frente a la prevencion de anemia ferropénica se identifico que el
67,7% obtuvo un nivel alto, el 29% un nivel regular y solo el 3,2% un nivel bajo, por
otra parte, en cuanto a las practicas se constat6 que fueron adecuadas en el 77,4%
y regulares en el 22,6%. De acuerdo a sus factores sociodemograficos se identificd
gue el 90,3% de los lactantes poseia una edad entre los 13 y 24 meses, en cuanto
a las madres, el 46,8% tenian una edad entre los 18 y 25 afios, el 72,6% contaba
con secundaria completa, el 74,2% estaba casada, el 74,2% no tenia trabajo y el
50% poseia entre 2 a 3 hijos. En base a lo anterior, se puede concluir que existe
relacion entre los conocimientos y las practicas sobre prevencion de anemia
ferropénica en madres con lactantes, Centro de Salud Pampa Grande, Tumbes
2024.

PALABRAS CLAVES: Conocimientos, practicas, prevencion de anemia, lactantes,

madres.
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ABSTRACT

The general objective of the research was to determine the relationship between
knowledge and practices on the prevention of iron deficiency anemia in mothers
with infants, Pampa Grande Health Center, Tumbes, 2024. Within the methodology,
there was a non-experimental descriptive design. correlational, quantitative cross-
sectional. A research sample consisting of 62 mothers with infants who belonged to
the Pampa Grande Health Center was worked on. The survey was applied as a data
collection technique and two questionnaires were used as an instrument. Likewise,
Spearman’s Rho statistical test was used for the correlation analysis. Among the
results, it can be distinguished that the level of significance achieved was 0.022
along with a correlation coefficient of 0.291. Regarding the level of knowledge
regarding the prevention of iron deficiency anemia, it was identified that 67.7%
obtained a high level, 29% a regular level and only 3.2% a low level, on the other
hand, regarding. The practices were found to be adequate in 77.4% and regular in
22.6%. According to their sociodemographic factors, it was identified that 90.3% of
the infants were between 13 and 24 months old, as for the mothers, 46.8% were
between 18 and 25 years old, 72 .6% had completed secondary school, 74.2% were
married, 74.2% did not have a job and 50% had between 2 and 3 children. Based
on the above, it can be concluded that there is a relationship between knowledge
and practices on the prevention of iron deficiency anemia in mothers with infants,
Pampa Grande Health Center, Tumbes 2024.

KEY WORDS: Knowledge, practices, prevention of anemia, infants, mothers.
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l. INTRODUCCION

Actualmente, la anemia es considerada como un enemigo patologico de los nifios
menores de cinco afios, afectando asi, su salud, tanto fisica como mental. Esta
problematica viene arrasando afio tras afio, pese a que, ya se han implementado
estrategias nutricionales por parte de las entidades que proponen terminar con ello.
No obstante, la responsabilidad del cuidado de los nifios en cuanto a su bienestar
esta inclinada hacia los padres de familia, pero en este caso, la madre es quien se
encuentra mas apegada a su pequefio, y es quien mas control tiene cuando se trata
de la atencién que se debe tener. Pero, existe mucha imprudencia por parte de
ellas; la falta de educacion, la ausencia de capacitacion, las consejerias no
obtenidas por la inasistencia a los centros de salud y la pobreza, son las causas

mas frecuentes que originan dicha enfermedad como situacion problematical.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), determin6 que el bajo aporte de hierro
es una de las principales causas que da origen a la anemia, asi mismo, indica que
el déficit de este componente ha sido el responsable de afectar alrededor del 42%

de la poblacion infantil a nivel mundial en el afio 20202

Es importante mencionar que en lugares donde habita la pobreza, las tasas de
anemia son altas, afectando significativamente a las poblaciones vulnerables como
los nifios y mujeres en edades fértiles, asi mismo, la presencia de esta afeccion se
vincula al mal desarrollo cognitivo y fisico, reduciendo la productividad del

individuo?.

De acuerdo con el Ministerio de Salud® (MINSA), se reporta que en el Perl pese a
la pandemia suscitada por la COVID-19, en el afio 2021 se observé una disminucion
del 1,3% en los indicadores de anemia ferropénica en los menores de 3 afios,
pasando del 40,1% al 38,8%.

17



Durante el periodo 2020, en el Peru se reportd que la anemia ferropénica afecto al
40% de nifios menores de 36 meses, afectando en mayores proporciones a la
poblacién andina y rural. Esto quiere decir, que el porcentaje de anemia solo
disminuy6 un promedio de menos del 1%. Sugiriendo, que debemos proyectar mas
actividades de lucha contra la anemia, para hallar mejorias mucho més resaltantes

en la poblacién peruana®.

El Centro Nacional de Alimentacién y Nutricion (CENAN)®, en el afio 2020, revel6
que la region de Tumbes alcanzd una prevalencia del 33,5% de los casos de
anemia ferropénica en nifios menores de 3 afos, destacando que el 22,6% de los
nifos presentaron un diagnéstico de anemia leve y el 10,9% un diagndéstico de
anemia moderada. Asi mismo, se identificé que los distritos de mayor prevalencia
fueron Aguas Verdes (47,3%), Zarumilla (40,8%), Zorritos (39,8%) y Tumbes
(36,7%), mientras que e | distrito de Canoas de Punta Sal registro los indices mas

bajos con apenas el 15,3% de los casos.

En el afio 2021 Valencia Y.% indicé que en una institucién educativa de la ciudad de
Tumbes el 55,6% de las madres evaluadas presentaron un alto nivel de
conocimientos en temas relacionados a la anemia ferropénica, asi mismo, el 25,4%
presento un nivel de conocimiento medio, mientras que el 19% report6 un nivel bajo.
Esto dejo en evidencia que las madres encuestadas conocian la importancia de
gue sus niflos presenten una alimentacién rica en hierro, asi como, poseer
conocimientos basicos sobre las definiciones, signos y sintomas clinicos, etiologia

o complicaciones que puede traer consigo la anemia.

Como se evidencia, pese a los esfuerzos realizados por el personal de salud, el
departamento de Tumbes contindia presentando cifras alarmantes en cuanto a la
prevalencia de casos de anemia ferropénica en nifios menores de 3 afios, asi
mismo, se observa que las madres, al presentar distintas creencias y practicas
alimentarias en raras ocasiones le brindan a sus nifios alimentos ricos en hierro,
manifestando que poseen dificultades para prepararlos o debido a limitaciones
econdmicas que afectan la canasta basica familiar. Por la problematica expuesta,
es fundamental que el Centro de Salud Pampa Grande realice un estudio dado que
a través de los resultados se podra conocer la problematica existente. Frente a lo

acontecido, se planteé la siguiente pregunta en investigacion: ¢ Cual es la relacion
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entre los conocimientos y las practicas sobre prevencion de anemia ferropénica en

madres con lactantes, Centro de Salud Pampa Grande, Tumbes 20247.

En el contexto teodrico, el estudio fue relevante porque dio respuesta a la pregunta
de investigacion a traves de las conclusiones arribadas, asi mismo, permitié brindar
a la comunidad cientifica informacion relacionada a los conocimientos y practicas
sobre la prevencion de anemia ferropénica. En cuanto al aspecto practico, gracias
a los resultados obtenidos se pudo elaborar y desarrollar estrategias nutricionales
que permitieron mejorar los conocimientos, asi como las practicas en cuanto a la
prevencion de anemia en los lactantes. Asi mismo, estas estrategias alimentarias a
futuro podrian generar un impacto positivo en la sociedad y que, en los nifios de
esta edad, ya no prevalezca dicha enfermedad. Tuvo un realce metodolégico
debido a que en el centro de salud aun no existen indagaciones realizadas con
anterioridad, los resultados adquiridos seran de utilidad como antecedentes para
futuros estudios. Tuvo un impacto social, dado que esta investigacion permitio
generar acciones positivas que disminuyan los indices de anemia ferropénica de
los nifios que asisten al el Centro de Salud de Pampa Grande, para que las madres
de familia actien de manera razonable frente a esta situacion, mejorando la calidad

de salud y vida de los menores de 6 a 24 meses de edad.

Con la finalidad de dar respuesta a la pregunta en investigacion, se planteé como
objetivo general determinar la relaciéon entre los conocimientos y las practicas sobre
prevencion de anemia ferropénica en madres con lactantes, Centro de Salud
Pampa Grande, Tumbes, 2024. Asi mismo, de forma especifica se buscé identificar
el nivel de conocimientos sobre prevencién de anemia ferropénica en madres con
lactantes, Centro de Salud Pampa Grande; identificar las practicas sobre
prevencion de anemia ferropénica en madres con lactantes, Centro de Salud
Pampa Grande, e identificar las caracteristicas sociodemograficas de las madres

con lactantes, Centro de Salud Pampa Grande.

Como hipotesis de investigacion (Hi1), se considerd que existe relacion entre los
conocimientos y las practicas sobre prevencion de anemia ferropénica en madres
con lactantes, Centro de Salud Pampa Grande, Tumbes 2024, en el caso de la
hipotesis nula (Ho) se planteé que no existe relacion entre las variables

anteriormente mencionadas.
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I REVISION DE LA LITERATURA

2.1. Bases teodricas — cientificas

La OMS define a la anemia como una enfermedad caracterizada por la
disminucién de hemoglobina o eritrocitos (glébulos rojos) en sangre, a niveles
inferiores de lo normal. Se destaca que la hemoglobina cumple un papel
fundamental en el transporte de oxigeno, por lo tanto, si un ser humano muestra
una disminucion de los valores normales, presentara dificultades para trasladar el
oxigeno por todos los tejidos y 6rganos de su cuerpo. Existen diversos tipos de
anemia, sin embargo, la anemia ferropénica es la que mas aqueja a la poblacion

infantil, siendo la deficiencia de hierro su causa principal.

Dentro de los sintomas y signos generales se encuentra el exceso de suefio,
cansancio, falta de apetito, anorexia, disminucion del rendimiento fisico, dolores de
cabeza y alteraciones en el desarrollo. En el caso de los prematuros o lactantes se
observa una pérdida de peso. En cuanto a las alteraciones en piel y las membranas
mucosas pueden situarse palidas lo cual, es el signo principal de la enfermedad,
asi mismo, también existe la caida del pelo, ufias quebradas con presencia de

platoniquia o coiloniquia!?.

En relacion a las conductas alimentarias, se presenta la llamada “Pica”, que
significa una tendencia a comer tierra (geofagia), hielo (pagofagia), uiias, cabello y
pasta de dientes, entre otros. Por otro lado, en los sintomas cardiopulmonares,
podemos mencionar a la taquicardia o disneas; mismas que pueden llegar a
presentarse los niveles de hemoglobina estan por debajo de los 5g/d. A nivel
neurolégico, se destaca una afectacion en el desarrollo de aprendizaje y
psicomotricidad. Asi mismo, se observa déficit en la memoria y una respuesta pobre

a los estimulos sensoriales?!?.

La anemia puede ser clasificada en severa, moderada y leve, esta clasificacion
estara relacionada con los rangos de hemoglobina que presente la persona segun
la edad y sexo. En tal sentido, para la clasificacién en los nifios entre 6 meses y 5

afios los niveles de hemoglobina seran los siguientes!?:
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En primer lugar, podemos mencionar que la anemia severa destaca de manera
perjudicial una hemoglobina menor a 7.0 g/dl; siguiendo con la anemia moderada,
la cual presenta los rangos de hemoglobina entre 7.0 a 9.9 g/dl; y, ademas también
se distingue a la anemia leve, la cual, se clasifica con una hemoglobina entre los
rangos de 10.0 a 10.9 g/dl. Por ultimo, es de suma importancia resaltar que, un

paciente sin anemia manifiesta una hemoglobina mayor a 11.0 g/dl. (Anexo 09)

De acuerdo al MINSA'!, mediante su Norma técnica para el manejo terapéutico y
preventivo de la anemia; se sefialan dos causas principales relacionadas a la
anemia ferropénica, entre ellas esta: i) El incremento de las necesidades y/o bajos
depdsitos de hierro, siendo esta causa mas frecuente en prematuros y menores de
24 meses ii) El bajo aporte de hierro. Esto principalmente por el bajo consumo de

alimentos ricos en hierro en las etapas de la alimentacion complementaria.

Como se mencion6 con anterioridad, una de las principales causas de la anemia es
el déficit de hierro, el mismo es considerado como metal con una funcibn muy
importante porgue esta involucrado en procesos la respiracién celular y la integridad
celular de la persona. En la naturaleza, se presenta principalmente como oxidos,

hidroxidos o polimeros de hierro*2.

El hierro es un nutriente esencial para el desarrollo del lactante. Las necesidades
de este nutriente son elevadas durante las primeras etapas de la vida, porque
resulta transcendental para la produccién de glébulos rojos, las funciones de células
musculares, la replicacién del ADN, asi como para el desarrollo cerebral y otras
funciones corporales. Segun lo anterior, el lactante necesita suplir las necesidades
de hierro durante su etapa de crecimiento a partir de la alimentacion; sin embargo,
las reservas de hierro a nivel corporal adquiridas del aporte materno durante la

gestacion son importantes durante los primeros seis meses de vida®3.

En este caso, de acuerdo a su contendido en mg se puede estimar que!!: Dos
cucharadas de sangre de pollo cocida proporcionan 8,9 mg de hierro, asi mismo,
dos cucharadas de bazo de res ofrecen 8,6 mg de hierro, dos cucharadas de rifion
de res brindan 3,4 mg de hierro. También, dos cucharadas de higado de pollo
proporcionan 2,6 mg de hierro. Ademas, dos cucharadas de bofe ofrecen 2,0 mg

de hierro, y finalmente dos cucharadas de higado de res proveen 1,6 mg de hierro.
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Por otra parte, el hierro presenta un alto potencial redox. En algunos casos el
exceso puede resultar toxico ya que tiene una alta capacidad de generar radicales
libres. Por esta razdn, su concentracion en el cuerpo esta altamente regulada a
través del proceso de absorcién a nivel de duodeno y yeyuno superior, cuyo
proceso es realizado por los enterocitos presentes en las microvellosidades del
intestino delgado. Pero, la absorcion puede verse afectada de acuerdo al tipo de

hierro presente en los alimentos4.

Existen dos formas: como hierro hemo, presente en productos carnicos. Mientras
qgue el hierro no hemo, se encuentra en legumbres, espinacas y frutos secos.
Ambas formas de hierro presentan biodisponibilidades distintas, es decir, la
capacidad de ser absorbidas y utilizadas por el organismo. El hierro hemo se
absorbe entre el 15-35%, mientras que, el hierro no hemo, se absorbe entre 1-
4.3%. Es decir, el hierro hemo, se absorbe entre 8 a 15 veces mas que el hierro no
hemo. Cualquier desorden en el balance homeostatico del hierro, ya sea por
malnutricién, mala absorcién o aspectos genéticos, puede manifestar deficiencia o

sobrecarga de hierro*4.

Para el diagndstico de la anemia ferropénica se emplean dos criterios: i) El Clinico.
En este procedimiento se aplica el examen fisico (evaluacién de signos y sintomas)
y la anamnesis (uso de las historias clinicas), ii) Laboratorio. Aqui se realiza la
medicion de las concentraciones de hemoglobina, hematocrito y ferritina sérica a

fin de detectar si estas medidas estan dentro de los rangos normales®®.

En relacion a la entrega de los suplementos férricos; se debe garantizar que su
entrega ya sea terapéutica o preventiva sea por disposicion de un personal de salud
capacitado en el area''. Asi mismo, en estos productos farmacéuticos presentes
en el Petitorio Unico de Medicamentos (PNUME) se describen las gotas de sulfato
ferroso y/o complejo polimaltosado, también, se mencionan los jarabes y las

presentaciones en polvo. (Anexo 11)

Para el tratamiento contra la anemia se indica que la dosis debe ser diaria de
acuerdo a la condicion o edad del paciente; sin embargo, si se trata de prevencion
o también de tratamiento este suplemento se realiza solo una toma al dia. Si la

persona tiene efectos adversos, se le administrara fraccionando 2 tomas al dia.
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Ademas, la suplementacion se realiza durante los 6 meses de edad continuamente
y su consumo debe ser apartado de los alimentos, se recomienda 1 o 2 horas luego
de haberle dado la comida al nifio. En nifios menores a 11 afios con diagndstico de
anemia, la dosis de hierro sera de 3 mg por kilogramo de peso en el dia, durante
un periodo de 6 meses consecutivos, y se controlara la hemoglobina al mes, a los

3 meses y 6 meses de iniciada el tratamiento?!?.

En relacion a la parte preventiva el MINSA!! indicoé que la suplementacién
preventiva iniciaria desde los 4 meses con sulfato ferroso o hierro polimaltosado en
presentacion de gotas, hasta que el menor alcance los 6 meses, posteriormente,
se la administrara los mismos farmacos pero en presentacion de jarabe
considerando una dosis de 2 miligramos por kilogramo de peso en dia hasta cumplir
el afio, seguidamente se continuara con la entrega de hierro en presentacion de
sobres, mismos que debe ser entregados por unidad en el dia hasta completar las
360 unidades. (Anexo 10)

Para prevenir la anemia ferropénica en los nifios, debemos optar acciones y
practicas durante la primera infancia. Estas practicas relacionadas a la salud
serviran para reducir los indicadores de anemia ferropénica. Entre las principales

practicas preventivas, se destaca:

Lavado de manos: Se recomienda que el lavado sea de manera frecuente con la
finalidad de contrarrestar la presencia de enfermedades inducidas por los parasitos.
Asi mismo, este procedimiento debe realizarse de manera adecuada,
humedeciendo en primer lugar las manos con agua y luego aplicando el jabdn,
posteriormente se frotan las palmas de las manos con la finalidad de hacer espuma,
limpiando tanto el dorso de las manos como las uiias, para finalizar se enjuagan las
manos retirando el excedente, se debe tener en consideracion que este proceso

debe durar un minimo de 20 segundos?®.

Higiene de los alimentos: Es considerado como un pilar fundamental para prevenir
tanto la anemia como otras enfermedades. De acuerdo con la Organizacion
Mundial, se establecen 10 directrices para la higiene en la manipulacion de los
alimentos, siendo las mismas descritas a continuacion: i) Escoger los alimentos

elaborados de forma higiénica, ii) Cocer correctamente los alimentos con una

23



temperatura minima de 70 °C, iii) Consumir los alimentos en el momento dado que
cuando estos se enfrian son un foco para el desarrollo y proliferacion de
microorganismos, iv) Asegurarse que los alimentos estén almacenados
correctamente, v) Recalentar de manera segura los alimentos, vi) Evitar la
contaminacion cruzada de los alimentos, vii) Practicar el lavado de manos, Viii)
Mantener limpia la zona donde se cocinan los alimentos, ix) Evitar el contacto de

animales con los alimentos, x) Utilizar agua segura (potable y clorada)*®
2.2. Antecedentes

A nivel internacional en Ecuador, encontramos a la autora Chasi'’, con su tesis
denominada: Intervencion de enfermeria para la prevencion de la anemia
ferropénica en nifios de 2 a 5 afios dirigido hacia las madres de la Comunidad del
Sinche Grande, Canton Guaranda, Provincia Bolivar, Enero — Marzo 2022. Conto
con una metodologia descriptiva y trabajé con una muestra constituida por 15
madres, entre los principales resultados se destaca que la mayor parte de las
madres no tienen conocimiento sobre temas de anemia en los nifios; sin embargo,
existieron ciertas madres que sefialaron conocer acerca del tema, representando
un riesgo elevado para quienes no poseen una orientacion y conocimiento sobre
estos temas, influyendo de manera importante para la vida de sus hijos. Finalmente,
la autora concluye que alrededor del 73% de las madres lograron aumentar sus

conocimientos después de participar en la intervencion.

En Cuba, se presenta a los autores Hierrezuelo®® con su articulo cientifico titulado:
Conocimientos sobre anemia ferropénica en madres de nifios menores de un afio
de edad, 2022. El mismo conto con una metodologia descriptiva transversal,
empleando una muestra de 352 madres, asi mismo, se aplicé un cuestionario para
la recoleccion de datos. Entre sus principales resultados se establece que el 60,9%
de las madres poseian entre 20 y 35 afios, el 54,7% poseia un nivel de
conocimiento alto sobre anemia ferropénica, y el 38,9% poseia un conocimiento
regular sobre prevencion de anemia. Finalmente, los autores concluyen que a pesar
de que las madres poseen altos conocimientos sobre la patologia se deben
intensificar las acciones de salud y educacion nutricional para mejorar las acciones

preventivas.
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En Cuba, los autores Diaz, et al'® realizaron un estudio relacionado a los factores
de riesgo asociados al desarrollo de anemia en nifios menores de dos afios, Cuba
2020; el estudio conto con una metodologia de tipo descriptiva y transversal; entre
los resultados se evidenciaron que los casos de anemia en los infantes esta
asociado significativamente con los factores propios del nifio pero también con
factores maternos los cuales deben ser mejorados a través de intervenciones de
promocion de la salud y actividades preventivas, por otro lado, los factores de riesgo
con porcentajes mas elevados y significativos fueron que el 67.3% eran hijos de
madres que presentaron anemia en el embarazo, el 71.3% no recibieron lactancia
materna exclusiva en los primeros seis meses de vida y el 68.3% no reciben
suplementacién con hierro. Se concluyd que existen situaciones de vulnerabilidad
que ocasiona la escasez de alimentos con hierro, por ende, una desatencion de las

necesidades nutricionales requeridas por los nifios.

En Ecuador, Se destaca a la autora Acosta?’. Quién presenté su investigacion
titulada: Conocimiento de las madres acerca de una alimentacion adecuada para la
prevencion de Anemia Ferropénica en lactantes de 6 a 24 meses y su relacion con
la prevalencia de anemia en la Unidad Metropolitana de Salud Sur. Pontificia
Universidad Catolica del Ecuador, Afio 2019. Se realiz6 una investigacion de tipo
transversal cuantitativo. Asi mismo se tuvo una muestra poblacional de 110 madres.
Se empled el cuestionario y la entrevista como técnicas e instrumentos de la
recoleccion de datos. Los resultados mas relevantes fueron: i) El 34% posee un alto
conocimiento sobre anemia, mientras que el 54% posee un conocimiento medio, ii)
El 12% posee un conocimiento medio sobre los alimentos que ayudan a prevenir la
anemia. Para finalizar, la autora concluyd que los niveles de hemoglobina en los

lactantes no presentan relacién con el nivel de conocimiento de las madres.

Dentro del contexto nacional, en Andahuaylas, se destaca a los autores Cabrera, y
Solano?!. Quienes en su investigacion titulada: “Conocimientos y practicas sobre
prevencion de la anemia ferropénica en madres de nifios de 6 a 24 meses en el
Centro de Salud Andahuaylas. Universidad Tecnologica de los Andes, Afio 2022.
Se realiz6 una investigacion de tipo descriptivo correlacional, y de corte transversal.
Asi mismo, se tuvo una muestra poblacional de 274 madres. Se empled el

cuestionario para la recoleccion de datos. Entre los resultados se destaca: i) El
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50,4% de las madres que desconocen sobre anemia presentan practicas
inadecuadas con relacion a su prevencion, ii) El 36,1% de madres que conoce
sobre esta afeccidn, poseen practicas adecuadas de prevencion. Estos resultados
permitieron a los autores concluir que si existe relacion entre el nivel de

conocimiento y las practicas preventivas de anemia ferropénica (p= 0,002)

En Huancayo, se destaca a las autoras Melgar y Roman?2. Quienes en su
investigacion titulada: Conocimientos y practicas sobre prevenciéon de anemia
ferropénica en madres de nifios de 6 a 36 meses de edad en el Centro de Salud
Pedro Sanchez Meza, Chupaca. Universidad Continental, Afio 2021. Se realiz6 una
investigacion aplicativa. Asi mismo, se tuvo una muestra poblacional de 100
madres. Se empleo la entrevista y el cuestionario como técnicas e instrumentos de
la recoleccion de datos. Los resultados mas relevantes fueron: i) EI 70% posee
conocimientos altos sobre prevencion de anemia, i) 64,5% posee practicas
inadecuadas frente a la prevencion de anemia. Finalmente se concluyd que no

existe relacion entre las variables en investigacion.

En Lima, se destaca a la autora Escobar?3. Quién presenté su investigacion titulada:
Conocimientos y practicas sobre prevencion de anemia en madres de nifios
menores de 3 afios, que acuden al centro de salud San Fernando de Ate Vitarte.
Universidad Privada Norbert Wiener, Afio 2019. Se realiz6 una investigacion de tipo
cuantitativo, correlacional. Asi mismo, se tuvo una muestra poblacional de 129
madres. Se empled la encuesta y el cuestionario como técnicas e instrumentos de
la recoleccién de datos. Los resultados mas relevantes fueron: i) Existe relacion
(p<0,05) entre los conocimientos y las practicas frente a la prevencion de anemia,
i) Existe relacion entre las generalidades de conocimiento y las practicas de
prevencion frente a la anemia (p<0,05), iii) Existe relacion entre las medidas
preventivas y las practicas de prevenciéon de la anemia (p<0,05). Para finalizar, la
autora concluyd, que si se encontré relacion entre las variables principales

conocimientos y practicas sobre prevencion de anemia.

En Ica, se destaca al autor Iparraguirre?*, quién presentd su investigacion titulada:
Conocimientos y practicas de madres sobre prevencién de anemia ferropénica en
nifios menores de 5 afos. Hospital Regional de Ica. Universidad Nacional San Luis

Gonzaga, Afio 2019. Se realiz0 un estudio de tipo Observacional, analitico,
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prospectivo y transversal. Asi mismo, se tuvo una muestra poblacional de 113
madres. Se empled la encuesta y la revision de historia clinica como técnicas e
instrumentos de la recoleccion de datos. Los resultados mas relevantes fueron:
Relacion entre conocimientos y practicas con la prevencién de la anemia:
correlacion = 0,22, T obtenida =2,38 p=0,018. Edad materna y nivel de practica:
correlacion = -0,241 T=-2,62 p=0,10. Para finalizar el autor concluyé que; entre los

conocimientos y las practicas de prevencion de anemia si existe relacion.

En Pimentel, se destaca a la autora Lopez L?°, quién presentd su investigacion
titulada: Nivel de conocimientos y practicas alimentarias sobre la anemia
ferropénica en madres con lactantes del C.S. José Leonardo Ortiz. Universidad
Sefior de Sipan, Afio 2019. Se realiz6 una investigacion de tipo cuantitativa
descriptiva correlacional. Asi mismo, se tuvo como muestra poblacional de 66
madres. Se emplearon 2 encuestas como técnicas e instrumentos de la recoleccion
de datos. Los resultados mas relevantes fueron: i) El 51,3% no posee
conocimientos sobre prevencion de anemia, ii) El 59,1% posee buenas préacticas
para la prevencion de anemia. Para finalizar, la autora concluyé que existe

correlacion significativa (p<0,05) entre las variables en investigacion.

En el contexto regional, en la ciudad de Tumbes, se destaca al autor Cordova?®, con
su tesis titulada: Conocimientos y practicas sobre prevencién de anemia en madres
con niflos menores de 3 afos, Centro de Salud Corrales, 2024. La investigacion,
fue de caracter no experimental correlacional, contando con la participacién de una
muestra conformada por 75 madres de familia, entre los principales resultados se
destaca que el 72% poseian conocimientos en un nivel alto, asi mismo el 90%
registré practicas adecuadas de prevencion. Cabe destacar que se identificé que el
50,7% de las encuestadas solo contaban con secundaria completa y que el 66,3%
poseian entre 2 a mas hijos. En base a los resultados el autor concluyé que existe

una relacion (p= 0,004) entre las variables en investigacion.

Valencia®. Quién presentd su investigacion titulada: Conocimiento de las madres
sobre anemia ferropénica en la Institucion Educativa Inicial “Erick Stefano Silva
Moran. Universidad Nacional de Tumbes, Afio 2021. Se realiz6 una investigacion
de tipo descriptivo, disefio no experimental, transversal y microsocioldgico. Asi

mismo, tuvo una muestra poblacional conformada por 63 madres. Se empleo la
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encuesta y el cuestionario como técnicas e instrumentos de la recoleccion de datos.
Los resultados mas relevantes del autor fueron: Solo el 55,6% present6 un nivel de
conocimiento alto, mientras que el 25,4% y el 19% presentaron un nivel medio y
bajo. Gracias a estos resultados la autora concluye que: las madres poseen buenos
conocimientos sobre anemia ferropénica, destacandose dimensiones como la
importancia del consumo de alimentos ricos en hierro y que alimentos son las

principales fuentes de hierro.
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.  MATERIALES Y METODOS

3.1. Tipo deinvestigacion:

El tipo de estudio de investigacion fue descriptivo, correlacional, cuantitativo de
corte transversal®®.

3.2. Disefio de investigacion:

Se emple6 un disefio no experimental, en vista de que las variables no fueron

manipuladas por las tesistas?’.

Esquema:

O1

O

Dénde:

M = Muestra
Ox = Conocimientos sobre anemia ferropénica.
Oy = Practicas sobre prevencion de anemia ferropénica.

r = Relacion

3.3. Poblacion, muestra, muestreo:

Poblacién

Es el conjunto de personas u objetos de los que se desea conocer algo en una

investigacion?8,
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De acuerdo al niumero de nifios atendidos en el Centro de Salud Pampa Grande,
se contd con una poblacion total de 148 madres con lactantes entre los rangos de

edad de 12 a 24 meses.

Muestra

La muestra estuvo constituida por 62 madres con lactantes entre los rangos de
edad de 12 a 24 meses atendidos en el Centro de Salud Pampa Grande. Este
resultado se obtuvo a través de la férmula para la poblacion finita y el reajuste de

la misma.

N 72 p.g

n =

d? (N-1) + 22 p.q

Donde:

N= Tamafio de |a poblacidn
7= Coeficiente de confiabilidad: para un 95% de confiabilidad (1,95)
p = Probabilidad de éxito o proporcion de aciertos = 0,5

q=1-p
Muestra (n) = 107 madres

Reajuste de la muestra:

<

/IS

Donde:

Muestra (M): 107

Poblacién (P): 148

Reajuste de la muestra = 62 madres
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Muestreo
Se utilizé el muestreo no probabilistico por conveniencia.
3.4. Criterios de seleccién

Criterios de inclusion

- Madres de familia con lactantes entre los rangos de edad de 12 a 24 meses.

- Madres de familia cuyos hijos fueron atendidos en el Centro de Salud de Pampa
Grande

- Madres de familia cuya edad fue mayor a los 18 afos.

- Madres de familia que aceptaron participar en la investigacion y firmaron el

consentimiento informado.

Criterios de exclusion

- Madres de familia cuyos hijos no pertenecieron a la jurisdiccion del Centro de
Salud Pampa Grande.

- Madres de familia que no se encuentren a disposicion de colaborar o participar
con el desarrollo de la encuesta de forma voluntaria.

- Madres de familia que no firmaron el consentimiento informado.

3.5. Técnicas e instrumentos

Técnica:

La técnica que se empled en el presente estudio fue la encuesta.
Instrumento:

El instrumento aplicado fue el cuestionario.

El modelo de cuestionario empleado, ha sido elaborado por la autora Peralta?®, en
el periodo 2022. El mismo, tuvo por finalidad recaudar informacion sobre las

variables: Conocimientos y practicas sobre prevencion de anemia ferropénica.

El cuestionario de conocimientos (Anexo 3) estuvo compuesto por cuatro

dimensiones: i) Conocimiento general, la cual estara comprendida por los items del
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1 al 6; ii) Conocimientos de diagnostico, misma que contara con los items del 7 al
9; iil) Conocimiento de tratamiento, conformada por los items del 10 al 14; y iv)
Conocimiento de consecuencias, la cual constara de los items del 15 al 17. Para la
escala valorativa se considero el puntaje de 1 para la respuesta correcta y 0 para

la incorrecta.

El cuestionario de practicas (Anexo 4) estuvo conformado por cuatro dimensiones:
i) Lactancia materna exclusiva, la cual estara comprendida por los items del 1 al 2;
ii) Alimentacion del nifio para prevenir la anemia, misma que contara con los items
del 3 al 6; iii) Suplementacion preventiva con hierro, conformada por los items del
7 al 18; y iv) Medidas de higiene en la alimentacion, la cual consto de los items del
19 al 23. Para la valoracion, se consideré la escala de Likert: Siempre (5 puntos),
Casi siempre (4 puntos), Algunas veces (3 puntos), Casi nunca (2 puntos) y Nunca
(1 punto).

3.6. Validez y confiabilidad del instrumento

De acuerdo a la validez de los instrumentos para la recoleccion de datos (Anexo 5),
el instrumento cont6 con la validacion de 3 expertos en nutricion, mismos que por
unanimidad indicaron que los cuestionarios son aplicables. En relacion a la
confiabilidad de los instrumentos para la recoleccion de datos (Anexo 6), se realizé
un plan piloto con una poblacién de 20 participantes, teniendo como resultado un
alfa de cronbach de 0,873 para el cuestionario de conocimientos y 0,881 para el
cuestionario de practicas. Ambos resultados pueden traducirse en que son

altamente confiables?®.
3.7. Procedimiento de recoleccion de datos

Para poder efectuar la presente investigacion se solicitd al Centro de Salud de
Pampa Grande el permiso (Anexo 7) para llevar a cabo el proyecto en este
establecimiento. Obtenida la autorizacion, se coordind con los profesionales de

salud el dia en el que se realizara la toma de datos.

Llegado el dia, se asisti6 al Centro de Salud para la previa entrega de los
cuestionarios solo a las madres que tengan lactantes entre las edades de 12 a 24

meses que estén presentes. En este caso, se clasificé a las madres en cuatro
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grupos, y se seleccion6 a 15 madres por dia. Cabe destacar, que a cada
participante se le entregd un consentimiento informado (Anexo 8) en el cual

indicaron que su participante es complementamente voluntaria.

Para finalizar, al término de cada intervencion se establecié una capacitacion a
cada madre sobre el tema de anemia ferropénica y las practicas preventivas que

deben realizar frente a esta patologia.

3.8. Procesamiento y andlisis estadistico

Inmediatamente después de la recoleccion de datos de las respuestas de los
cuestionarios acerca de los conocimientos y practicas para la prevencién de anemia
ferropénica, se utilizaron los programas como el Software Microsoft Excel 2019 y el
IBM SPSS version 22, a fin de poder contrastar la hipétesis en investigacion
mediante las pruebas estadisticas de Rho de Spearman, asi mismo, se crearon las
tablas y graficos estadisticos para poder analizar e interpretar cada uno de los

resultados.
3.9. Aspectos éticos

Segin el Coddigo de Etica del Investigador®® (Resolucion N°0301-
2018/UNTUMBES-CU); para poder realizar e implementar investigaciones con
personas, se tomd en cuenta los aspectos como: Amparar la seguridad, privacidad,
integridad y bienestar de cada una de las personas que se encuentra participando
en el estudio; también, se cuido la confianza que nos estan brindando en cuanto a
los datos que se han obtenido. Ademas, nos comprometemos a respetar su cultura
y costumbres de acuerdo a la comunidad o centro poblado que se esta
investigando.

Asi mismo, sera valioso requerir y conseguir el consentimiento informado de la
expresion de cada individuo para poder participar en la investigacion propuesta, del
mismo modo, que el documento debe contar especificamente con los requisitos que
propone el estudio para ponerlo en practica, tanto el consentimiento expreso e
informado, el propésito, objetivos y la duracion del proyecto, como la metodologia

y los criterios de exclusién e inclusion.

33



IV. RESULTADOS Y DISCUSION
4.1. Resultados:

Tabla 1. Rho de Spearman para pruebas de correlacion

Conocimiento sobre prevencion

de anemia
Correlacion de variables

Coeficiente de  Significancia

correlacion (bilateral)
Rho de . _ '
Practicas de prevencion de anemia 0,291 0,022
Spearman
N° de casos 62 62

A través de la tabla 1, podemos observar que la prueba estadistica de Rho de
Spearman alcanz6 un nivel de significancia igual a 0,022, estos resultados dejan
evidencia estadistica para aprobar la hipétesis de investigacion, concluyendo que
existe relacién entre los conocimientos y las practicas sobre prevencidon de anemia
ferropénica en madres con lactantes, Centro de Salud Pampa Grande, Tumbes
2024. Asi mismo, se observo un coeficiente de correlacion igual a 0,291, lo cual se
traduce como una correlacion positiva débil. Este valor permite aseverar que a
medida que los conocimientos aumentan las practicas tienden a mejorar de manera

gradual.
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Tabla 2. Nivel de conocimientos sobre la prevencion contra la anemia ferropénica.

Indicador Frecuencia Porcentaje
Conocimientos altos 42 67,7%
Conocimientos regulares 18 29,1%
Conocimientos bajos 2 3,2%
Total de participantes 62 100,0%

La tabla 2, dejo en evidencia que el nivel de conocimiento sobre la prevenciéon de
anemia de las madres del Centro de Salud de Pampa Grande es alto en un 67,7%

(n=42), regular en el 29,1% (n= 18) y bajo solo en el 3,2% (n= 2) de los casos.

Tabla 3. Practicas sobre las practicas de prevencion contra la anemia ferropénica.

Indicador Frecuencia Porcentaje
Practicas adecuadas 48 77,4%
Practicas regulares 14 22,6%
Total de participantes 62 100,0%

La tabla 3, expone que en cuanto a las practicas sobre la prevencion de anemia de
las madres del Centro de Salud de Pampa Grande es adecuada en un 77,4% (n=
48), mientras que en un 22,6% (n= 14) es regular.
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Tabla 4. Caracteristicas sociodemograficas de la muestra en investigacion.

Caracteristicas sociodemogréaficas

Frecuencia Porcentaje

Edad del nifio

Edad de la madre

Grado de instruccién

Estado civil

Ocupacioén

Numero de hijos

Entre 6 a 12 meses
Entre 13 a 24 meses

Mayor a 24 meses

Entre 18 a 25 afios
Entre 26 a 40 afos

Mayor de 40 afios

Primaria
Secundaria
Estudios superiores

Profesional

Soltera
Casada
Viuda

Sin empleo
Sector publico

Trabajo independiente

1 hijo
2 a 3 hijos

4 a mas hijos

Total de casos

2
56

29
27

13
46

46

25
31

62

3,2%
90,3%
6,5%

46,8%
43,5%
9,7%

11,3%
72,6%
11,3%

4,8%

21,0%
74,2%
4,8%

74,2%
11,3%
14,5%

40,3%
50,0%

9,7%

100,0%
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Mediante la tabla 4, se puede identificar que, en relacion a la edad de los nifios, el
3,2% (n= 2) poseia entre 6 a 12 meses, el 90,3% (n= 56) estaba en un rango entre
los 13 y 24 meses, finalmente solo el 6,5% (n= 4) poseia una edad mayor a los 24

meses.

Con lo que respecta a la edad de la madre, se visualiza que el 46,8% (n=29) poseia
entre 18 y 25 afos, el 43,5% (n= 27) tenian entre 26 y 40 afios y solo el 9,7% (n=

6) era mayor de 40 afios.

De acuerdo al grado de instruccién de la madre, el 11,3% (n= 7) sefialo tener solo
primaria completa, el 72,6% (n= 45) indico tener solo secundaria completa, el 11,3%
(n= 7) contaba con estudios superiores y el 4,8% (n= 3) eran egresadas

universitarias.

En funcién al estado civil de la madre, el 21 % (n= 13) manifestd ser soltera, el

74,2% (n= 45) son casadas y el 4,8% (n= 3) se encuentran viudas.

En relacién a la ocupacién de la madre, el 74,2% (n= 46) indic6 estar desempleada,
el 11,3% (n=7) manifesté trabajar para el sector publico, mientras que el 14,5% (n=
9) sefalo tener un trabajo independiente.

Finalmente, de acuerdo al nUmero de hijos, el 40,3% (n= 25) report6 tener solo 1
hijo, el 50% (n= 31) posee entre 2 y 3 hijos, y finalmente el 9,7% (n= 6) tiene entre

4 a mas hijos).
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4.2. Discusion:

La anemia ferropénica constituye un problema de salud publica de gran relevancia,
especialmente en poblaciones vulnerables como los lactantes, es por ello que nace
la necesidad de poder conocer el nivel de conocimiento y précticas de prevencion
frente a la anemia que poseen sus madres. El presente estudio, realizado en el
Centro de Salud Pampa Grande, durante el afio 2024, tuvo como objetivo general
determinar la relacion entre los conocimientos y las préacticas sobre prevencion de
anemia ferropénica en madres con lactantes, Centro de Salud Pampa Grande,
Tumbes, 2024. Ante ello la tabla 1, dejé en evidencia que la prueba estadistica de
Rho de Spearman alcanzé un nivel de significancia de 0,022 permitiendo dar por
concluido que existe relacion entre los conocimientos y las practicas sobre
prevencion de anemia ferropénica en madres con lactantes, Centro de Salud
Pampa Grande, Tumbes 2024, asi mismo, se obtuvo un valor de 0,291 en el
coeficiente de correlacion, el cual indica que a medida que los conocimientos

aumentan las practicas tienden a mejorar de manera gradual.

Estos resultados coinciden con los presentados por Cabrera, y Solano?! quienes en
su investigacion demostraron que existe una relacién significativa entre el nivel de
conocimiento y las practicas preventivas de anemia ferropénica (p= 0,002). Asi
mismo se concuerda con Escobar®® y con Iparraguirre?* dado que en ambos
estudios los autores encontraron en la correlacion de variables una significa de
p<0,005. Cabe sefalar que, también se guarda relacién con el autor Cordova®
quien en la localidad de Corrales, Tumbes, también concluy6é que existia relacion
entre los conocimientos y las practicas sobre la prevencion de anemia ferropénica
(p=0,004).

Esta relacion entre los conocimientos y las practicas de prevencion de la anemia
en madres lactantes, puede ser explicada en el sentido de que, ante un mayor nivel
de conocimiento sobre la anemia, sus causas, consecuencias y formas de
prevencion las madres pueden tener una adopcion mas frecuente de practicas
saludables. Cabe sefalar que, esto puede ser resultado debe a que el conocimiento
empodera a las madres, permitiéndoles tomar decisiones informadas sobre la

alimentacion, la suplementacion y otros aspectos del cuidado infantil.
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Se discrepa con los autores Melgar y Roman??y es que en su investigacion, los
autores sefialaron que no existe relacion entre los conocimientos y las practicas
frente a la prevencion de anemia ferropénica en las madres, y es que a pesar de
que poseian conocimientos altos sus practicas eran inadecuadas. Este desacuerdo
puede ser explicado, dado que aunque el conocimiento es fundamental, no es
suficiente por si solo para garantizar cambios en el comportamiento, de la misma
manera, es importante considerar que otros factores, como el nivel
socioecondmico, el acceso a servicios de salud, las creencias culturales y las

normas sociales, también influyen en la adopcion de practicas preventivas.

En relacién al primer objetivo especifico, la tabla 2 expone que el nivel de
conocimiento sobre la prevencion de anemia de las madres del Centro de Salud de
Pampa Grande es alto en un 67,7%, regular en el 29,1% y bajo solo en el 3,2% de
los casos. Estos resultados concuerdan con los evidenciados por Valencia®, quien
encontré que las madres poseian en el 55,6% un nivel de conocimiento alto,
mientras que el 25,4% y el 19% presentaron un nivel medio y bajo. Por otra parte,
se concuerda con Hierrezuelo®® quien también logré demostrar que las madres en
el 54,7% tenian conocimientos altos sobre la prevencidon de anemia. Asi mismo, se
concuerda con Cordova?® quién también destacé que el 72% poseian conocimientos

en un nivel alto.

La similitud en los resultados puede ser entendida bajo el contexto de que si bien
las madres pueden pertenecer a distintos contextos socioculturales en su mayoria
todas tienden a poseer mas de dos hijos, por ende, las madres suelen estar mas
expuestas a una mayor informacion sobre temas de salud infantil y nutricion.
Ademas, su experiencia personal de criar varios nifios puede llevarlas a desarrollar
estrategias y conocimientos practicos para prevenir esta enfermedad. De la misma
manera, podriamos mencionar que las campafias educativas y sesiones
demostrativas en la educacion materno infantil han logrado sensibilizar a un gran
namero de mujeres sobre la importancia de que los nifios reciban una alimentacion

adecuada, asi como la suplementacion con hierro durante este periodo.
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De acuerdo al segundo objetivo especifico, la tabla 3 sefiala que en cuanto a las
practicas sobre la prevencién de anemia de las madres del Centro de Salud de
Pampa Grande es adecuada en un 77,4%, mientras que en un 22,6% es regular.
Estos resultados, son concordantes con los de Cabrera, y Solano?!, quienes
sefalan alrededor del 36,1% de madres que conoce sobre anemia ferropénica,
poseen practicas adecuadas de prevencion, asi mismo se concuerda con los
autores Lépez L?°y Cordova?®, dado que, en ambas investigaciones los resultados
reflejan que en mas del 50% de los casos, las madres poseian practicas adecuadas

frente a la prevencion de anemia ferropénica.

La concordancia de resultados puede estar influenciada por diversos factores, en
primera instancia, se puede mencionar el aumento sobre la conciencia nutricional,
la importancia del consumo de alimentos ricos en hierro y la lactancia materna como
medidas frente a la prevenciéon de la anemia ferropénica infantil. Esto ha llevado a
que se implementen numerosas campafas de salud publica y programas de
educacion maternal orientados a promover practicas saludables en este grupo
poblacional. Ademds, durante los controles del nifio, se busca ofrecer
oportunidades para brindar informacion y orientacidon a las madres sobre la
alimentacion complementaria, la suplementacion con hierro y otros aspectos

relevantes para la prevencién de la anemia ferropénica.

Finalmente, para dar respuesta al tercer objetivo especifico, la tabla 4 permitié
determinar que las caracteristicas sociodemograficas mas relevantes fueron que
en el 90,3% de los casos la edad promedio de los nifios era entre los 6 a 12 meses,
por otro lado, las madres poseian un rango de edad entre los 18 y 25 afios en el
46,8% de casos, asi mismo el 72,6% solo poseia secundaria completa, el 74,2%
estaban casadas, el 74,2% se encontraba desempleada y alrededor del 50% posee
entre 2 a 3 hijos. Ante ello, se concuerda con Cordova?g, quien en su investigacion
identificd que identific6 que el 50,7% de las encuestadas solo contaban con
secundaria completa y que el 66,3% poseian entre 2 a mas hijos. De la misma, se
concuerda con Hierrezuelo!® dado que el autor también trabajo con madres cuyas

edades oscilaban entre los 20 y 35 afios.

En base a lo anterior, se puede mencionar que los factores sociodemograficos

suelen estar asociados a desigualdades en salud, normalmente las madres con
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menor nivel educativo, ingresos bajos, que viven en zonas rurales o pertenecen a
ciertos grupos étnicos, pueden tener menos acceso a informacién, recursos y
servicios de salud, lo que las vuelve mas vulnerables a los nifios a presentar
cuadros de anemia ferropénica. Cabe sefialar que, al identificar los factores
sociodemogréficos asociados a la anemia ferropénica, se puede disefiar programas
mas efectivos y dirigidos para este grupo poblacional. Entre las principales
limitaciones se destaca el hecho de que las respuestas pueden verse influenciadas
por la forma en que se realizan las preguntas o por la relacién entre el entrevistador

y el entrevistado.
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V. CONCLUSIONES

Los resultados evidenciados permitieron concluir que:

Existe relacion entre los conocimientos y las practicas sobre prevencion de anemia
ferropénica en madres con lactantes, Centro de Salud Pampa Grande, Tumbes
2024 (p= 0,022), aseverando que en medida que los conocimientos sobre
prevencion de anemia ferropénica aumentan, las practicas de las madres mejoran

de manera gradual.

En promedio los nifios poseian un rango de edad entre los 6 y 12 meses (90,3%),
asi mismo, las madres en su mayoria poseian entre 26 y 40 afios (43,5%), tenian
secundaria completa (72,6%), estaban casadas (74,2%), desempleadas (74,2%) y

poseian ente 2 y 3 hijos (50%).

De acuerdo a los conocimientos sobre la prevencién de anemia ferropénica, en el

67,7% de casos, las madres reflejaron un nivel alto.

Las madres del Centro de Salud de Pampa Grande, evidenciaron en el 77,4%

practicas adecuadas frente a la prevencién contra la anemia ferropénica.
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VI. RECOMENDACIONES

Teniendo como base las conclusiones arribadas, se plantearon las siguientes

recomendaciones:

A los directivos del Centro de Salud Pampa Grande, continuar y ampliar las
actividades educativas como charlas, sesiones demostrativas, consejeria
nutricional dirigidas a las madres con lactantes a fin de poder reforzar los
conocimientos y practicas que poseen frente a la prevencion de anemia ferropénica,
asi mismo, se debe implementar un sistema de seguimiento con la finalidad de

detectar de forma temprana aquellas madres que necesiten de apoyo adicional.

A las autoridades municipales, intensificar las campafias de promocion frente a la
prevencion contra la anemia ferropénica, al realizarse actividades como talleres de
cocina saludable o sesiones educativas permitirA promover el consumo de
alimentos ricos en hierro, asi mismo se podra involucra a la comunidad en la
planificacion e implementacion de actividades de prevencion de la anemia, esto

permitira aumentar la eficacia de las intervenciones.

A la comunidad cientifica, realizar investigaciones con muestras mas grandes y en
diferentes contextos geogréaficos para generalizar los resultados, esto permitira
identificar factores adicionales que puedan influir en los conocimientos y practicas

sobre prevencion de la anemia.
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ANEXOS

Anexo 1: Matriz de consistencia

Titulo: Conocimientos y practicas sobre prevencion de anemia ferropénica en madres con lactantes, Centro de Salud Pampa
Grande, Tumbes 2024

Problema Objetivos Hipotesis Variable Metodologia
Objetivo General _ _ _ _ _
(Cudl es la Hi: Existe relacién Variable Tipo de investigacion
relacion entre | Determinar la relacion entre independiente
entre los - _
| los conocimientos y las Conocimientos Descriptivo,  correlacional,
o ci b ., conocimientos y  las b cuantitativo de corte
conocimientos | practicas sobre prevencion practicas sobre | Sobre rasversal

y las practicas
sobre
prevencion de
anemia

ferropénica en

madres con
lactantes,
Centro de
Salud Pampa
Grande,

Tumbes 20247?

e I|dentificar el

de anemia ferropénica en

madres con lactantes,
Centro de Salud Pampa

Grande, Tumbes, 2024.

Objetivos Especificos

nivel de
conocimientos sobre
prevencion de anemia

ferropénica en madres

prevencion de anemia
ferropénica en madres
con lactantes, Centro
de Salud Pampa
Grande, Tumbes 2024.

Ho: No existe relacion
entre los
conocimientos y las
practicas sobre

prevencion de anemia

prevencion de
anemia

ferropénica

Variable

dependiente

Préacticas sobre
prevencion de

anemia

Disefio de investigacion

No experimental.
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con lactantes, Centro de
Salud Pampa Grande.
Identificar las préacticas
sobre prevencion de
anemia ferropénica en
madres con lactantes,
Centro de Salud Pampa
Grande.

Identificar las
caracteristicas
sociodemogréficas de las
madres con lactantes,
Centro de Salud Pampa

Grande.

ferropénica en madres

con lactantes, Centro

de Salud Pampa
Grande, Tumbes
2024.

ferropénica

Muestra:
62 madres con lactantes
Muestreo:

No probabilistico por

conveniencia
Técnica de recoleccion:
La encuesta

Instrumento de

recoleccion:

El cuestionario
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Anexo 2: Operalizacion de variables

Variable Definicion Definicion . ' _ . Escalade
_ _ _ Dimensiones Indicadores Items o
independiente conceptual operacional medicion
Para el recojo de - Definicion
la informaciéon se | Conocimiento |- Importancia
S _ 1,2,3,4,5,6
utilizara un general - Alimentos
cuestionario que - Causas
e aiao | CcOnsta de 17 items . _
Es la edificacion Conocimiento | - Signos 89
Conocimientos | ; mismo ue se 0,
internay - personal | 7 a de diagnostico | - Sintomas
sobre que adquiere y aplicara a las
prevencion de construye cada | madres con Escala de
. Conocimiento | - Médico .
anemia madre en relacion a | lactantes del . o 10,11,12,13,14 Likert
L. de tratamiento | - Nutricional
ferropénica la  realidad que Centro de Salud
percibe  mediante | d€ Pampa Grande,
medir las variables | Conocimiento | - Fisicas

en estudio.

de

consecuencias

- Psicomotrices

- Cognitivas

15,16,17

52




Variable Definicion Definicion _ . _ . Escalade
_ _ _ Dimensiones Indicadores Items o
independiente conceptual operacional medicion
Lactancia materna
. De 0 a 6 meses 1,2
exclusiva
| Para el recojo de |  Alimentacion del _ -
Hace referencia . . . _ Alimentacion
_ esta informacion se nifio para prevenir _ 3,456
a larutina o las o _ Complementaria
utilizara un anemia
L acciones : :
Practicas cuestionario  que 7. 8.9 10
b continuas que ta de 23 it B
SODIC _ CONSta e 25 HLEmS Suplementacion Sulfato ferroso 11,12, 13,
i6n d realizan las : _ _ _ _
prevencion ae mismo  que  S€ | preventiva con hierro | Micronutrientes 14, 15, 16,
: madres en L
anemia aplicara a las 17. 18 Escala de
- relacion a la :
ferropénica madres con Likert
revencion de
p lactantes del Lavado de manos
anemia i
Centro de Salud de En la preparacion
ferropénica, Medidas de higiene
p Pampa  Grande, g En la 19, 20, 21,
entre ella?. en la alimentacion | conservacion En 22,23

con el fin de poder
medir la variable y

sus dimensiones

el uso de

utensilios
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Anexo 3. Cuestionario para medir el nivel de conocimiento sobre anemia

ferropénica en las madres con lactantes del Centro de Salud de Pampa Grande

Estimada madre de familia, lea detenidamente cada pregunta y marque con una (X)

la alternativa que considere correcta:

l. DATOS SOCIODEMOGRAFICOS DE LA MADRE Y EL LACTANTE:

\ Edad del lactante:

( ) afios ( ) meses

\ Edad de la madre:

( )Entrelos 18y 25 afios ( ) Entrelos 26y 40 afios ( ) Mayor a 40 afios

\ Grado maximo de instruccion de la madre:

( ) Primaria ( ) Secundaria ( ) Estudios superiores ( ) Profesional

egresado
\ Estado civil:

( ) Soltera / separada ( ) Casada / conviviente ( ) Viuda
\ Ocupacion:

( ) Sin empleo ( ) Trabajar del sector publico o privado

( ) Trabajador independiente: ...

\ Namero de hijos:

( ) 1 hijo ( ) 2 0 3 hijos ( ) 4 a mas hijos

54



CONOCIMIENTOS SOBRE PREVENCION DE ANEMIA FERROPENICA

DIMENSION: LACTANCIA MATERNA EXCLUSIVA

1.

Ud. Considera que la anemia es:

La disminucion de la hemoglobina
La disminucion de la glucosa

El aumento de la hemoglobina

La disminucion del colesterol

apop

c
o

. Considera que el hierro es:

Una vitamina presente en los alimentos

Un mineral necesario en la alimentacion del nifio

Un nutriente presente en los alimentos

Un suplemento necesario en la alimentacién del nifio.

apop

La anemia ferropénica para Ud. es causada por la deficiencia de un
mineral llamado:

a. Calcio

b. Fosforo

c. Hierro

d. Vitamina C

¢Para Ud. en qué caso el nifio esta en mas riesgo de sufrir de anemia?
a. Un nifio sin parasitos

b. Un nifio de 12 meses

c. Un niflo prematuro y bajo peso al nacer

d. Un nifio alimentado con leche materna

Para Ud. un nifio con anemia presenta las siguientes caracteristicas:
a. Aumento de apetito, fiebre, cansancio

b. Disminucién del apetito, palidez y mucho suefio

c. Fiebre, palidez y dolor de cabeza

d. Dolor de huesos, fiebre y cansancio.

Una de las consecuencias que puede ocasionar en el nifio la anemia
es:

a. El aumento de peso

b. La diarrea

c. El dolor muscular

d. El bajo rendimiento escolar

¢, Qué tipo de prueba conoce usted para diagnosticar la anemia en su
nino?

a. Colesterol

b. Glucosa

c. Hemoglobina y Hematocrito

d. Parasitosis
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8. ¢A partir de qué edad se debe de realizar la prueba de hemoglobina
para descartar anemia en su niio?
a. 6 meses
b. 8 meses
C. 7 meses
d. 12 meses

9. Un nifio con anemia tendrd una hemoglobina:
a. menor a 11g/dl
b. mayor a 11g/dl
c. menor a 12g/dl
d. mayor a 12g/dl

10.¢Qué medicamento utiliza para el tratamiento de la anemia?
a. calcio
b. vitaminas
c. paracetamol

d. sulfato ferroso

11.¢Qué alimentos daria Ud. a un nifio después de los seis meses de edad
para prevenir la anemia?
a. Papillas y sopas
b. Leche materna y alimento rico en hierro
c. Sopasy sangrecita
d. Solo leche materna

12.:,Qué alimentos conoce UD. que contenga gran cantidad de hierro?
a. Lechey derivados, lentejas y verduras
b. Beterraga, huevo, carnes y papas
c. Frutas, verduras, arroz y menestras
d. Carnes, higado, sangrecita y menestras

13.¢;Cuales son los alimentos que favorecen la absorcion del hierro en
nuestro organismo?
a. Café, infusiones
b. Jugo de naranja, limonada
c. Chicha morada, agua
d. Leche, yogur

14.;Qué alimentos o bebidas impiden que se absorban el hierro contenido
en los alimentos?

Trigo, papa, café

Café, té, infusiones

Limonada, agua, verduras

Frutas secas, té, infusiones

aoow
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15.¢Sabe usted que consecuencias fisicas trae la anemia?
a. Deficiencia en el crecimiento y desarrollo
b. Caida de pelo
c. Perdida de dientes

16.¢Qué consecuencias psicomotrices trae la anemia?
a. Descoordinacién motora
b. Problemas respiratorios
c. Problemas digestivos

17.¢,Qué consecuencias cognitivas trae la anemia?
a. Falta de concentracion, problemas en el habla, problemas de
aprendizaje
b. Problemas psicomotores
c. Problemas de crecimiento
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Anexo 4. Cuestionario para medir las practicas sobre anemia ferropénica en las

madres con lactantes del Centro de Salud de Pampa Grande

N° Preguntas

Siempre
Casi
siempre
Algunas
veces
Casi
nunca
Nunca

Dimension: Lactancia materna exclusiva

1 Mi nifio solo recibe leche materna hasta
los 6 meses a libre demanda.

Cumplo con darle a mi nifio gotas de
2 | sulfato ferroso segun indicacién médica
para prevenir anemia.

Dimensidon: Alimentacién para prevenir la
anemia

3 Cuando le doy las gotas de sulfato ferroso
a mi nifio lo combino con leche o agua.

Brindo a mi hijo 1-2 cucharaditas de
alimentos de origen animal (higado,
sangrecita, bazo) de consistencia
aplastado.

Brindo a mi hijo 2 cucharaditas de
alimentos de origen animal (higado,
sangrecita, yema de huevo) de
consistencia picado o desmenuzado.

Le doy a mi hijjo 1 vez a la semana
6 |, :
higado, sangrecita, bazo, pescado.

Dimensién: Suplementacion preventiva

con hierro
" Le doy a mi nifio leche, huevos, queso
diariamente.

Le doy a mi nifilo 2 cucharaditas de
8 | alimentos de origen animal con sus
alimentos de la olla familiar.

Le doy a mi nifio los micronutrientes todos
9 |los dias un sobrecito, después de 6
meses con sopita porque asi le gusta.

Separo dos cucharadas de la comida

10| = ) :
sélida para mezclar el micronutriente.

Después de echarle los micronutrientes a
la porcion de alimento espero que se
enfrie totalmente antes de déarselo a mi
nifio.

11

Después del almuerzo rico en hierro le

12 doy a mi nifio jugo de naranja y limonada.

Para que mi niflo consuma los

13| . :
micronutrientes, le doy con gaseosa.

Cocino los micronutrientes junto con la

14 comida que consume toda la familia.
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Si a mi nifio le recetaron antibioticos sigo

15 dandole los micronutrientes.

Contindo dandole los micronutrientes a
16 | mi nifio tan pronto cuando termine su

tratamiento con antibioticos.

Guardo las gotas de sulfato ferroso y
17 | sobrecitos de micronutrientes en un lugar

donde no hay luz solar ni humedad.

Me lavo las manos antes de preparar los
18 | alimentos y antes de darle de comer a mi

nifo.

Dimension: Higiene alimentaria

Algunas veces compro los alimentos que

19 | estén baratos, aunque no estén en buen
estado.

20 Conser_vo Ios_alimentos en un recipiente
al medio ambiente.

21 Mi nifio tiene sus utensilios sélo para su
uso personal.

22 Le sirvo los alimentos a mi nifio en los
platos que todos usamos.

23 Lavo los biberones y chupones con agua

del cafio después de cada uso.
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Anexo 5. Validez de los instrumentos para la recoleccion de datos

VALIDACION DEL INSTRUMENTO

I. DATOS GENERALES:

1.1. Apellidos y nombras del experto:
TATIAMNA SANCHEZ TORRES

1.2. Grado académico:
MAGISTER EN GERENCIA DE LOS SERVICIOS DE SALUD
LICENCIADA EN NUTRICION ¥ DIETETICA

1.3. Cargo e institucion donda labora:
DOCENTE - UNIWERSIDAD NACIONAL DE TUMBES

1.4.  Nombre del instrumento motivo de la evaluacitn:
CUESTIONARIO SOBRE LOS COMOCIMIENTOS DE PREVENCION DE ANEMIA
FERROPENICA

Il. ASPECTOS DE VALIDAGION:
Layenda:
Deficienta (D) Regular (R}  Buena (B) Muy Buena (MB) Excelente (E)
D [] B ME E
MNOICADORES CRITERIOA 0-20% | 21-40% | 41-60% | 61-80% | 81-100%
Esta formulado con  lenguae
CLARIDAD apeopiado.
Estd expressdo en conductas
OBJETIVIDAD obesnables X
ACTUALIDAD Adecuado al avance de la cencia. X
ORGANIZACION | Existe una organizacidn kgica.
Comprende ks  aspecins  en
SUFICIENCIA i calidad,
Agecuado para mejorar avances
INTENCIONALIDAD | ded sisterna de evaluackdn y X
desempefio de indicadores.
Basados en aspectos tedrncos —
CONSISTENCIA clentificos de tecnologia X
educativa.
Entre los indices, indicadores y
COHERENCIA dimensiones
La estrategia responde &l
METODOLOGIA propéaito del disgnésico.
1Il. VALORACION:
(X ) APLICABLE { } NO APLICABLE

A _ e
o oy Fer
e

FIRMA Y SELLO DEL EXPERTO
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO

IV. DATOS GENERALES:

1.4. Apellidos y nombres del axperto:
TATIANA SANCHEZ TORRES

1.2 Grado académico:
MAGISTER EN GERENCIA DE LOS SERVICIOS DE SALUD
LICENCIADA EN NUTRICION ¥ DIETETICA

13 Cargo e institucion donde labora:
DOCENTE - UNIVERSIDAD NACIONAL DE TUMBES

1.4. Nombre del instrumento motivo de la evaluacion:

CUESTIONARID SOBRE LAS PRACTICAS DE PREVENCION DE ANEMIA
FERROPENICA

V. ASPECTOS DE VALIDACION:

Leyenda:
Deficiente (D) Regular (R)  Buena (B} Muy Buena (MB) Excelents (E)
5] R B MB E
BIDCADORES CRITERIOG 0-20% | 21-40% | 41— 60% | 61—80% | 81— 100%
Esta formulado con  lenguse
CLARIDAD - ado.
Estd expresado en conductas
OBJETIVIDAD ohservables
ACTUALIDAD Adecuado al avance de la clencia. X
ORGANIZACION | Existe una organizacidn kgica. X

Comgrende los  aspecios  en
SUFICIENCIA eani calidad,

Agecuado para mejorar avances
INTENCIOMALIDAD | del sistema de evaluacén y
desempeho de indicadoras

Basados en aspectos tedncos —
CONSISTENCIA cientificos de tecnologia X
educative

Entre los indices, indicadores y
COHEREMNCIA pra———

La estrategia responde &l
METODOLOGIA propésito del disgnéstico.

VI.VALORACION:

{ X ) APLICABLE ( } NO APLICABLE

W
L Huirigign 7 Plrigtica

FIRMA Y SELLO DEL EXPERTO




VALIDACION DEL INSTRUMENTO
VALIDACION DEL INSTRUMENTO

L. DATOS GENERALES; IV. DATOS GENERALES:
1.1. A y 4 Apollduymn@uddnpoﬂo:
Pellidos y nombres el A
CC'T(‘OIO ' e COTJO\KA bomt"l RILhLl'J NU"IU"'O
0 Qomed, Rchard  flard 12.  Grado académhico:
1.2 G o . ¢ o) ’ /. l ‘
[13:: nico: - ; nsla-
13, ta “("‘{m Mblica | Aliteconis | a M9 Galoa \\’bl‘“‘/m HERIER
s ‘ ‘olm I tabora: 1.3.  Cargo e Institucién donde labora: = 7~ ¥ II_, Tombe
14 %ﬁﬁiﬂﬁmﬁm"iﬁm Hosgilal Pegyonal * Jaro? Ui-2 Tombes Tefe del sexitio de nutiicion Hospral ?‘?jlwu' Jarto” L1 Tombe)
CUESTIONARIO ° luacion: 1.4.  Nombre del Instrumento motivo de la evaluacion: '
FERROPENICA + 108 CONOCIMIENTOS DE PREVENCION DE ANEMIA CUESTIONARIO SOBRE LAS PRACTICAS DE PREVENCION DE ANEMIA
FERROPENICA

Il. ASPECTOS DE VALIDACION:
Leyenda:
Deficiente (D) Regular (R)  Buena (B)  Muy Buena (MB) Excelents (E)

V. ASPECTOS DE VALIDACION:
Leyenda:
Deficiente (D) Regular (R) Buena (B) Muy Buena (MB) Excelents (E)

INDICADORES o R 8 “B €
- TTENOe — 0-20% | 21-40% | 41-80% | 61-80% | 81-100%
formulado  con us, B mB E
CLARIDAD | yoropisdo. INDICADORES CRITERIOS 0-20% | 21-4o% | 41-80% | 61-80% | 81-100% |
OBJETIVIDAD | ESt8 :a'uodo en conductas o GLARIDAD Esta formulado con lenguaje e
ACTUALIDAD | Adecuado al avance de la ciencis. < | OBJETIVIDAD | ESt expresado en conductas <
SRERNENAW E"‘“‘“:;"":.m"m | ACTUALIDAD | Adecuado al avance de la clencia. s
SUFICIENCIA | cantidad y caiidad. i e ORGANIZACION | Existe una organizacién légica e
Adecuado para mejorar SUFICIENCIA Comprende
INTENCIONALIDAD | de! m“ao ovllu:;;:“; c eu__@l_dy_u_id: - X
desem indicadores Adecuado mejorar avances
Basados en aspectos tednicos — INTENCIONALIDAD | del wﬂ“« evaluacién y X
CONSISTENCIA | Centificos  de tecnologla N de ingkcadores
educativa. | Basados en aspectos tedricos ~
CONERENGIA JT: los indices, indicadores = 1 CONSISTENCIA | cientificos ~ de tecnologla X
nsiones -
- mm. s = l COHERENGIA | ENtre los indices, indicadores y v
i _propbsito del diagnéstico.
wETODOLOGIA | 2 N X
1il. VALORACION:
VI.VALORACION:
(9 APLICABLE ( ) NO APLICABLE
( )( ) APLICABLE ( ) NO APLICABLE

E TUMBES %

¥i. DE TUMBES

-2 Tumbios

i

V"’f"’rf [ Cordows Gomics

10 DE NUTRICION (5L 1ETICH
FIRMA Y SELLO DEL EXPERTO

o NOTIOCION OIL1CTICA
o 639 DNINT T1E7100Y

* 7839 DNINT 11671001

FIRMA Y S8ELLO DEL EXPERTO
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO

|. DATOS GENERALES:
1.1. Apoﬂldooynombnoddoxpm:ﬂ :

K'/Q/uZZ ‘63e’ /4‘?4'6 Pathma
1.2.  Grado académico:

Deconicd Universitara / Ut et MUTHicLag)

1.3. ca?p 6n donde labora

Hes, (‘u/ gearvid Q' 22 ol
1.4. Nombre del ins motivo de la evaluacién:

CUESTIONARIO SOBRE LOS CONOCIMIENTOS DE PREVENCION DE ANEMIA
FERROPENICA

Il. ASPECTOS DE VALIDACION:

Leyenda:
Deficiente (D) Regular (R) Buena (B) Muy Buena (MB) Excelente (E)
D R B MB E
NEIRE. CINTEROS 0-20% | 21-40% | 41-60% | 61-80% | 81-1
Esta formulado con lenguaje 7
o Esta upm en conductas
OBJETIVIDAD | £ e v’
ACTUALIDAD Adecuado al avance de la dencia. v
ORGANIZACION | Existe una organizacién logica. v~
Comprende los asp en
SUFICIENCIA idad 5dad. v~
Adecuado para
INTENCIONALIDAD | del sistema de evaluacion y v~
_desempefio de indicadores
Basados en aspedns tedricos -
CONSISTENCIA | cientificos tecnologia /
educativa.
Entre los Indices, indicadores y
COHERENCIA | o= o e v
La estrategia responde al
METODOLOGIA bsito del disgnostico.
1ll. VALORACION:
() APLICABLE ( )NOAPLICABLE
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO

IV. DATOS GENERALES:

1.1, Aao“ldoo y anbm del experto:
a/l-la \yu /ng e /‘u//Mu
12 omo académico:
/:q “( ")m_‘“uu CUnaiws fa..;:;- /A/u—(;—ucm‘m
13.  Cargo e Institucién donde labora:
Hespital ,\’.75‘,,,‘/ g T2 Tymbeo

14.  Nombre del instrumento motivo de la evaluacion:

CUESTIONARIO SOBRE LAS PRACTICAS DE PREVENCION DE ANEMIA
FERROPENICA

V. ASPECTOS DE VALIDACION:

Leyenda:
Deficiente (D) Regular (R) Buena (B) Muy Buena (MB) Excelentes (E)
D R B MB E
BCADONES CRiERos 0-20% | 21-40% | 41-60% | §1-80%  81-1
CLARIDAD Esta formulado con lenguaje {
Esta expresado en conductas |
OBJETIVIDAD | 5% =H¥r* ¥}
ACTUALIDAD Adecuado al avance de la cencia.
ORGANIZACION | Existe una organizacion l6gica. | 7~
Comprende los aspectos en 1
SUFICIENCIA | Cntidad y calidad. v
Adecuado para mejorar avances
INTENCIONALIDAD | del sistema de evaluacién y | —
de indicadores !
Basados en aspectos tedricos — |
CONSISTENCIA | centificos de tecnologia 7 |
educativa L
los Indices, indicadores
COHERENCIA | Entre los Indices y v
METODOLOGIA | L2  estelega  responde al
L | propésito del diagnostico.

VI.VALORACION:

( /) APLICABLE ( ) NO APLICABLE

FIRMA Y BELLO DEL EXPERTO



Anexo 6. Confiabilidad de los instrumentos para la recoleccion de datos

Variable: Conocimientos sobre prevencion de anemia ferropénica

Resumen de procesamiento de

casos
N %
Casos Valido 20 100,0
Excluido® 0 .0
Total 20 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las

variables del procedimiento.

Estadisticas de total de elemento

Media de escalasi el Varianza de escala si Alfa de Cronbach si el
elemento se ha el elemento se ha Correlacion total de elemento se ha
suprimido suprimido elementos corregida suprimido

ltem1 7.55 22,787 316 874
ltem2 7,70 21,695 547 864
ltem3 7.70 23,168 229 877
ltem4 7.65 22,555 356 872
ltem5 7.60 21,726 540 865
ltem& 7.55 21,734 548 864
ltem7 7.70 21,695 547 864
ltem& 7.80 21,221 686 859
ltem9 7.70 21,379 618 861
ltem10 7.70 22,537 363 872
Item11 7.65 21,713 539 865
ltem12 7.60 21,621 563 864
ftem13 7.80 21,642 587 863
ltem14 7,70 21,379 618 ,861
ltem15 7,70 23,168 229 877
ltem16 7,70 21,695 547 864
ltem17 7,60 20,989 707 858

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de

Cronbach N de elementos

873 17
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Variable: Practicas sobre prevencion de anemia ferropénica

Resumen de procesamiento de

casos
N %
Casos  Valido 20 100,0
Excluido® 0 .0
Total 20 100,0

a. La eliminacién por lista se basa en todas las

variables del procedimiento.

Estadisticas de total de elemento

Media de escala siel Varianza de escala si Alfa de Cronbach si el
elemento se ha el elemento se ha Correlacién total de elemento se ha
suprimido suprimido elementos corregida suprimido

ltem1 87,30 155,168 ,002 886
Iltem2 87,65 146,029 475 876
Iltem3 87,55 149,734 ,295 ,880
Iltemd 87,70 154,853 012 .886
Iltem5 87.90 155,779 -,037 .887
ltem6 87,80 156,484 -,073 ,888
ltem7 88,15 132,345 786 865
ltem8 87,50 139,316 618 872
ltem9 88,25 132,408 691 ,868
ltem10 88,15 135,503 665 870
Item11 88,45 132,261 J71 866
ltem12 88,10 134,621 ,608 872
ltem13 87.85 136,134 752 .868
ltem14 87.80 140,905 566 873
ltem15 87,95 140,787 586 873
ltem16 88,35 141,397 400 879
ltem17 88,15 147,924 313 880
ltem18 87.95 145,839 344 ,880
ltem19 87.50 144 368 406 878
Iltem20 88,10 137,358 602 872
Item21 88,05 139,524 613 872
ltem22 88,10 138,832 J11 870
Iltem23 87.50 156,053 -,050 886

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de

Cronbach N de elementos

,881 23
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Anexo 7. Solicitud para la aplicacion de los instrumentos en el Centro de Salud
Pampa Grande

“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA
INDEPENDENCIA, Y DE LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS
DE JUNIN Y AYACUCHO.”

SOLICITO: Autorizacién para aplicar instrumentos
de investigacion

JEFE DEL CENTRO DE SALUD PAMPA GRANDE

Nosotras, Aleman Yacila Freisy Liliana, identificada
con DNI 71377374 y Maceda Zapata, Melany
Anthuané identificada con DNI 75410675, con el

debido respeto nos presentamos y exponemos:

Que, habiendo culminado nuestra carrera profesional de Nutricién y Dietética en la
Universidad Nacional de Tumbes, SOLICITAMOS se nos otorgue la autorizacion
para aplicar dos cuestionarios en el Centro de Salud. Los datos recopilados seran
de gran utilidad para la elaboracion de nuestra tesis titulada: Conocimientos vy
practicas sobre prevencion de anemia ferropénica en madres con lactantes, Centro
de Salud Pampa Grande, Tumbes 2024, la misma, que es requisito para optar nuestro

titulo académico en Nutricion y Dietética.

Por lo expuesto anteriormente, y esperando contar con Ssu apoyo,

agradeceremos la atencion que le brinde a la presente.

Tumbes, 01 de marzo del 2024

ATENTAMENTE
/A
Mefwiny
Aleman Yacila, Freisy Liliana Maceda Zapata, Melany Anthuané

65



Anexo 8. Consentimiento informado

Estimado (a) participante, ante usted me presento y expongo:

Nosotras, Aleman Yacila Freisy Liliana y Maceda Zapata Melany Anthuane bachilleres
egresadas de la Escuela Profesional de Nutricion y Dietética — Universidad Nacional
de Tumbes, estamos desarrollando un proyecto de investigacion relacionado a los
conocimientos y las practicas sobre prevencion de anemia ferropénica en madres con
lactantes, Centro de Salud Pampa Grande, Tumbes 2024. El objetivo que pretende
alcanzar la investigacion es determinar la relacion entre los conocimientos y las
practicas sobre prevencion de anemia ferropénica. En tal sentido, se le entregaran
dos cuestionarios, los cuales debera responder segun la opcidén que mas la identifique.
Cabe sefialar, que la participacion sera de voluntaria y an6nima, de esa manera se
garantiza asi que los datos personales de quienes participen no seran publicados, asi
mismo, usted tendrd la libertad de poder retirarse o abstenerse del llenado de los

cuestionarios en el momento que lo considere.

Si desea participar, llene la siguiente autorizacion:

D o T , identificada con
DNI/CEDULA. ..., BRINDO MI CONSENTIMIENTO Y ACEPTO
SER PARTICIPE VOLUNTARIA en el tema de investigacion Conocimientos y
practicas sobre prevencion de anemia ferropénica en madres con lactantes, Centro
de Salud Pampa Grande, Tumbes 2024; a cargo de las bachilleras en Nutricion y
Dietética Aleman Yacila, Freisy Liliana y Maceda Zapata, Melany Anthuanég,
pertenecientes a la Universidad Nacional de Tumbes. Asi mismo, declaro que se me
ha brindado toda la informacion necesaria; haciendo de mi conocimiento el objetivo
principal del tema, riesgos, procedimientos a realizar y garantizando que los datos
recaudados seran utilizados de manera andénima y confidencial, con uso

exclusivamente académico.

FIRMA: ...

FECHA: ...
Huella digital
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Anexo 9. Niveles de hemoglobina en la poblacién peruana de acuerdo al Ministerio

de Salud
Poblacién Con Anemia Segiin niveles de Hemoglobina Sin anemia segiin
(g/dL) niveles de Hemoglobina
Nifios
Nifios Prematuros
1% semana de vida £13.0 >13.0
2" a 4ta semana de vida £10.0 >10.0
5 a 8va semana de vida <80 >8.0
Nifios Nacidos a Término
Menor de 2 meses <135 13.5185
Nifios de 2 a 6 meses cumplidos <95 9.5-13.5
Severa Moderada Leve
Nifios de 6 meses a 5 anos cumplidos <70 70-99 10.0-10.9 211.0
Nifios de 5 a 11 afos de edad <8.0 8.0-109 110-114 2115
Adolescentes
Adolescentes Varones y Mujeres de <8.0 8.0-109 11.0-119 2120
12 - 14 anos de edad
Varones de 15 afios a mas <8.0 8.0-109 11.0-129 213.0
Mujeres NO Gestantes de 15 afos a <8.0 8.0-109 11.0-119 2120
mas
Mujeres Gestantes y Puérperas

Mujer Gestante de 15 afios a mas ! <70 70 -99 10.0-10.9 211.0
Mujer Puérpera <8.0 8.0-109 11.0-119 2120

Fuente: Organizacién Mundial de 1a Salud, Concentraciones de hemoglobina para diagnosticar la anemia y evaluar su gravedad.
Ginebra, 2011

Fuente: OMS. 2001. El uso clinico de la sangre en Medicina General, Obstetricia, Pediatria y Neonatologia, Cirugia y Anestesia,
trauma y quemaduras. Ginebra =

(*) En el segundo trimestre del embarazo, entre lasemana 13 y 28, el diagndstico de anemia es cuando los valores de hemoglobina
estan por debajo de 10.5 g/d|
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Anexo 10. Esquema de suplementacion preventiva con hierro para la anemia
ferropénica

Suplementacion Preventiva con Hierro y Micronutrientes

CONDICION DEL NINO

para nifnos menores de 36 meses

EDAD DE
ADMINISTRACION

DOSIS?
(Via oral)

PRODUCTO A
UTILIZAR

DURACION

Ninos con bajo
peso al nacer y/o
prematuros

Desde los 30 dias
hasta los 6 meses

2 mg/kg/dia

Gotas Sulfato Ferroso
0
Gotas Complejo
Polimaltosado Férrico

Suplementacion diaria
hasta los 6 meses
cumplidos

Desde los 6 meses
de edad

1 sobre diario

Micronutrientes:
Sobre de 1 gramo
en polvo

Hasta gue complete
el consumo de 360
sobres

Nifios nacidos
a término, con
adecuado peso al
nacer

Desde los 4 meses
de edad hasta los 6
meses

2 mg/kg/dia

Gotas Sulfato Ferroso
o
Gotas Complejo
Polimaltosado Férrico

Suplementacion diaria
hasta los 6 meses
cumplidos

Desde los 6 meses
de edad

1 sobre diario

Micronutrientes*:
Sobre de 1 gramo en

polvo

Hasta que complete
el consumo de 360
sobres

* 5i el EESS no cuenta con Micronutrientes podra seguir usando las gotas o jarabe segln el peso corporal
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Anexo 11. Composicion de los productos farmacéuticos aplicados en la anemia.

Presentacion Producto Contenido de hiemo elemental

Gotas Sulfato ferroso 1gota=125mg

Complejo polimaltosado férrico 1gota=25mg

Jarabe Sulfato ferroso 1ml = 3mg

Complejo polimaltosado férrico 1ml =10 mg

Paolvo Micronutrientes Hierro 12,5 mg
Zinc 5 mqg
Acido folico 160 ug

Vitamina A 300 ug retinol
equivalente Vitamina C 30 mg
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Anexo 12. Fotografias de la aplicacién de cuestionarios
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