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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo determinar el nivel de conocimiento
de las madres sobre anemia ferropénica en la Institucion Educativa Inicial “Erick
Stefano Silva Moran” Tumbes, 2021. La metodologia utilizada fue de enfoque
cuantitativo, de tipo descriptivo - disefio no experimental — transversal y
microsociologico. La muestra estuvo constituida por 63 madres de la Institucion
Educativa Inicial “Erick Stefano Silva Moran”, a quienes se les aplico el
Instrumento de conocimientos sobre anemia ferropénica siguiendo diversos
criterios de exclusion e inclusion. De esta manera los resultados fueron que el
55.6% de las madres evaluadas presentaron un nivel de conocimientos sobre
anemia ferropénica alto, seguido por el nivel medio con 25.4% y por el nivel bajo
con 19%. Es asi que dichos resultados permitieron concluir que las madres
conocen los beneficios de una alimentacion rica en hierro, ademas de que tienen
buenos conocimientos sobre el concepto, signos, sintomas, causas Yy
consecuencias de la anemia ferropénica; y, conocen sobre la importancia de
consumir alimentos ricos en hierro, ademas de qué alimentos son ricos en hierro y

cudles inhiben su absorcion.

PALABRAS CLAVES: Anemia ferropénica, conocimientos, madres.
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ABSTRACT

The general objective of this research was to determine the level of knowledge of
mothers about iron deficiency anemia in the Initial Educational Institution “Erick
Stefano Silva Moran” Tumbes, 2021. The methodology used was a quantitative
approach, descriptive - non-experimental design - cross-sectional and
microsociological. The sample consisted of 63 mothers from the “Erick Stefano
Silva Moran” Initial Educational Institution, to whom the Instrument of knowledge
about iron deficiency anemia was applied following various exclusion and inclusion
criteria. In this way, the results were that 55.6% of the evaluated mothers
presented a high level of knowledge about iron deficiency anemia, followed by the
medium level with 25.4% and by the low level with 19%. Thus, said results allowed
to conclude that mothers know the benefits of a diet rich in iron, in addition to
having good knowledge about the concept, signs, symptoms, causes and
consequences of iron deficiency anemia; and, foods known about the importance
of consuming iron rich, in addition to which foods are rich in iron and inhibit its

absorption.

KEY WORDS: Iron deficiency anemia, knowledge, mothers.
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l. INTRODUCCION

La anemia es un problema de salud con una prevalencia muy alarmante a nivel
mundial, afectando de manera significativa a gran parte de su poblacion,
principalmente a nifios y nifas menores de cinco afos de edad. En ese sentido, la
Organizacién mundial de la salud (OMS)*, evidencia que en el mundo existen
aproximadamente 1620 millones de habitantes que padecen de anemia por
deficiencia de hierro, lo que corresponderia al 24.8% de la poblacién en todo el

mundo, resaltando a su vez que la poblacién preescolar es la mas afectada.

Asimismo, el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF)?, establece
que alrededor de 2 millones de personas padecen de anemia, determinando que
la poblacion mas vulnerable radica en las mujeres y en nifios de corta edad. Es
asi, que diversas investigaciones han logrado evidenciar que los paises en
desarrollo poseen entre un 40 y 50% de nifios menores de cinco afios con
deficiencias de hierro, dado que existe un consumo insuficiente de este nutriente
en las dietas de los nifios y niflas, debiéndose mayormente por falta de
conocimiento de sus beneficios, por la forma de su ingesta o por no conocer los

alimentos que ayudarian en tener una mayor absorcién del hierro.

Por su parte, la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS)?, indica que en
América latina un 52.55% de la poblacion presenta un estado de anemia
ferropénica cronica, demostrando que el grupo etario mas afectado suelen ser los
infantes. La evidencia indica que este problema de salud se manifiesta debido a
los habitos y patrones alimentarios de las madres, los cuales influyen de manera

directa en el estado nutricional del nifio y la nifia.

Otro de los factores que suelen ser problemas primordiales para adherir en la
alimentacion de los nifios y nifias alimentos ricos en hierro, es el desconocimiento
de la importancia del consumo de estos alimentos, siendo considerado como el
mayor problema que esté afectando la salud de los paises en desarrollo. Es asi
gue, en paises como Venezuela, solo el 47.2 % de las madres refiere conocer la
prioridad del consumo de hierro en la dieta de sus hijos, a pesar de que el 51.5%
considera saber sus beneficios, manifestando algunas de ellas que este nutriente

sirve a su vez para fortalecer el sistema 0seo.
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En el Peru, se vienen desarrollando en los ultimos afios distintos programas y
proyectos que tienen como finalidad disminuir los puntos porcentuales de anemia
gue presenta en el pais. Sin embargo, los problemas nutricionales (dentro de los
cuales lidera la anemia) contintan siendo retos para el estado peruano, dado que
los porcentajes, en cierto sentido, alin se mantienen segun lo indico el Ministerio
de salud (MINSA)?, estableciendo que en el Pert existe un 43.5% de preescolares

gue padecen de anemia ferropénica.

Por su parte, la Encuesta Nacional Demogréfica de Salud (ENDES)® en el primer
semestre del 2018, mostré que un 46.6 % de nifios de 6 a 35 meses de edad
sufren de anemia por deficiencia de hierro, de los cuales el 51.9% pertenecen al
area rural y el 44.7% forman parte del area urbana; en este sentido, la region que
mostré un mayor porcentaje fue la sierra con un 54.2%, seguido de la selva con
un 48.8%, la costa con un 42% y lima metropolitana con un 41%; evidenciandose
un aumento de la prevalencia en un 8 % en comparacion a los resultados

obtenidos en el afo 2017.

Sin embargo, el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI), en los
indicadores de resultados de programas presupuestales del primer semestre del
2019, determind que un 42.2% de nifios y nifias padecen de anemia en el Perq,

siendo el area rural la que lidero los indicadores con un 49%.

Debido a ello, los sistemas de salud vienen realizando actividades enfocadas en
la prevencién y promocion de la anemia, a fin de evitar que esta siga siendo un
problema de salud publica y se pueda erradicar dicha situaciéon que se encuentra
perjudicando el desarrollo y bienestar de los nifilos y nifias de edades

preescolares.

En este sentido, a nivel local, de acuerdo a los datos brindados por la Direccion
Regional de Salud (DIRESA)® en el afio 2018, se identificaron 2109 nifios
menores de 5 afios que padecian de anemia en la regiébn de Tumbes. Asimismo,
se indico que el distrito de Pampas de Hospital y el distrito de Aguas Verdes
fueron los que lideraron la lista con un 68.47% y un 58.16% respectivamente; sin
embargo, cabe resaltar que ello no da referencia a que los demas distritos se
encuentren libres de este gran problema de salud, sino que, podria ser el caso de
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gue se esté intensificando la promocion respecto al conocimiento sobre los
beneficios del consumo de alimentos ricos en hierro para prevenir la anemia en

sus hijos e hijas.

Es asi que, en consideracion a las referencias anteriores, se ha planteado
elaborar un estudio enfocado en el conocimiento de las madres sobre anemia
ferropénica, debido a que esta enfermedad viene afectando en grandes rasgos a
la poblacion tumbesina, considerando de que muchas veces el padecimiento de la
misma es causado por la falta de conocimiento sobre la forma de su obtencion y
la influencia que esta pueda tener en el desarrollo del nifio o la nifia en etapas

preescolares.

El propésito tedrico del presente estudio fue brindar a la comunidad cientifica una
idea de conocimientos cientificos basado en la comprension de las madres de la
I.LE.I “Erick Stefano Silva Moran”, sobre la anemia ferropénica. Es asi, que se
llegara a generar un conocimiento preliminar que profundizard el método de
explicacion del problema de la investigacion para modificar o introducir a las
personas con nuevos conocimientos de la realidad que se presentan en la

institucion.

El aporte social de la investigacion se orienta a la identificacién del conocimiento
gue tienen las madres sobre la anemia ferropénica y de esta manera se logre
plantear estrategias de solucion para el mejoramiento o el reforzamiento del nivel

de conocimiento encontrado.

Mientras que el interés practico del proyecto se realiz6 con la finalidad de
desarrollar con las participantes del presente estudio, una encuesta que permita
determinar el nivel de conocimiento y de esta manera tener adecuadas
recomendaciones frente al resultado, asimismo promover estudios que alcancen
resultados recomendables y por ende las investigaciones de este tipo toman su

relevancia.

Finalmente, la investigacion tiene como utilidad metodoldgica, brindar a los futuros
investigadores un cuestionario nuevo y validado, el cual permitira determinar los

conocimientos de las madres sobre anemia ferropénica de la |.E.l “Erick Stefano
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Silva Moran”; ademas servird de referencia a futuros investigadores que se
interesen por los estudios similares, debido a que no existen en la actualidad,

investigaciones tan relevantes sobre el tema.

De acuerdo con estas evidencias, el objetivo general planteado en el estudio fue:
determinar el nivel de conocimiento de las madres sobre anemia ferropénica en la
Instituciéon Educativa Inicial “Erick Stefano Silva Moran” Tumbes, 2021. Asimismo,
como objetivos especificos se establecieron determinar el nivel de conocimiento
sobre aspectos basicos de anemia ferropénica en las madres y determinar el nivel

de conocimiento sobre fuentes de alimentos ricos en hierro en las madres.

. ESTADO DEL ARTE
Base tedrico — cientificas

El conocimiento segin Tamayo’, es el comportamiento del ser humano para
obtener la certeza de la realidad, y manifestado en una serie de formas, podemos
estar seguros de que estas formas son reales. Asimismo, nos aclara que conocer
es enfrentarse a la realidad, porque el conocimiento es necesariamente una
relacion conectada, en la que dos elementos aparecen entre si, uno es el
conocimiento llamado sujeto y el otro es la meta. La caracteristica del
conocimiento es alcanzar la verdad obijetiva, que es un proceso dialéctico basado
en la contemplacion de la vida, el sentimiento perceptivo y la ejecucion

simultanea.

Mejia®, indica que existen diferentes etapas del conocimiento como el empirico, el

cientifico y el conocimiento cotidiano, los cuales se describen a continuacion:

El conocimiento empirico, es considerado como aquel conocimiento de la primera
experiencia que se puede obtener a través de relaciones simples con otras cosas
y otros sujetos. Las personas siempre se apoyan en la experiencia que adquieren
sus 6rganos de los sentidos, y se guian Unicamente por su propia curiosidad, esto
es lo que el ser humano aprende de su entorno y transmite de generacion en

generacion.
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El segundo es el conocimiento cientifico, a esta mirada se le llama investigacion,
se esfuerza por explicar claramente todo problema o hecho que ocurre en el
exterior de acuerdo con principios y procedimientos, de modo que su validez se
pueda obtener mediante la investigacion cientifica porque es verificable. Toda
investigacién hace que la verdad sea cambiante, tratando de captar la esencia del
fendmeno de retener leyes y supuestos, y buscando brindar soluciones a los

problemas que enfrenta la sociedad.

Finalmente, el mismo autor hace referencia a un tercer conocimiento denominado
conocimiento cotidiano, considerandolo como aquel que se obtiene a través de la
relacibn con el entorno natural, social y cultural, es un tipo de conocimiento
sustentado en datos empiricos, y su posicionamiento se utiliza con fines practicos,
es decir, su uso o métodos de trabajo y como satisfacer sus principales

necesidades de vida®.

Tamayo’, considera que existen tres niveles de conocimiento catalogados como

bueno, regular y deficiente, los cuales se describen a continuacion:

El conocimiento bueno también se denomina "6ptimo" porque hay una distribucion
cognitiva ordenada, la intervencion es real, el concepto y el pensamiento son
coherentes, la expresion es aceptada y arraigada, asi como también se relaciona

con el tema o la idea basica del tema.

El conocimiento regular, también identificado como "éxito moderado", es parte de
la interaccién del pensamiento que muestra conceptos basicos y excluye otros
conceptos. Las modificaciones se proponen indefinidamente para lograr mejor el

objetivo y la conexion con el tema o la idea basica del tema, es accidental.

El conocimiento deficiente, también se denominan "malo" porque hay
pensamientos desorganizados, distribucion cognitiva incorrecta, y estos
conceptos no son precisos o insuficientes para expresar conceptos basicos, por lo

gue carecen de base ldgica.

Es asi como la evaluacién del conocimiento, para Mejia®, es un factor importante
para confirmar la calidad de la educacion obtenida por un individuo. Por esta
razén se suele utilizar escala digital o sistema de cuadricula dimensional que es
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mas obijetiva en la clasificacion. Asimismo, indica que el Ministerio de Educacion
califica segun el sistema que rige el Peru, que es el de caracter mas primitivo, que
va desde (0-20) hasta una escala que indica el grado o intensidad del desarrollo
del conocimiento, donde el valor de los puntos depende del nivel de conocimiento

humano.

La anemia ferropénica para Lopez® es una enfermedad causada por niveles de
hierro en sangre inferiores a los normales y se caracteriza por una concentracion
baja de hierro en el plasma. El hierro es el segundo metal pesado mas abundante
en la tierra y también es un oligoelemento vital para el cuerpo humano. Mas de
180 funciones corporales dependen directa o indirectamente de él. La mayor parte
del hierro en el cuerpo humano esta asociada con la formacion de hemoglobina y
glébulos rojos. Aportan energia al organismo y promueven la produccion de
hormonas y enzimas de forma esencial. Un tercio del hierro total del cuerpo se
almacena en el higado y el bazo; es un mineral importante para mantener la

salud.

El cuerpo humano no produce hierro, por lo que debe ser ingerido a través de los
alimentos. El contenido de hierro en el cuerpo humano es extremadamente bajo,
con un contenido de hierro promedio de 4.5 gramos. Es asi que aproximadamente
dos tercios del hierro humano se encuentran en la hemoglobina y el resto se
encuentra en una pequefia cantidad en la mioglobina, la cual es una proteina que
proporciona oxigeno a los musculos y participa en el proceso bioquimico de

oxidacion intracelular reaccion.

Asimismo, Lépez® establece que la deficiencia de hierro en el organismo se
presenta en distintas etapas, las cuales son: Primera etapa, refiriendo al
agotamiento de los depdésitos de hierro (pérdida de elementos necesarios para el
funcionamiento normal del cuerpo humano), ferritina <12 u / dl, potencial
deficiencia de hierro, pero los niveles de hemoglobina siguen siendo normales.
Segunda etapa, es aquella donde se da una eritropoyesis, la deficiencia de hierro
y la concentracion del receptor de transferrina (transportador de hierro especifico
en el plasma) aumenta, lo que provoca una deficiencia de hierro pero sin anemia,

donde la hemoglobina sigue siendo normal; y, Tercera etapa, siendo esta donde
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se produce ya la anemia por deficiencia de hierro y donde el nivel de hemoglobina

es mas bajo de lo normal.

Por otra parte, de acuerdo los niveles de hemoglobina la OMS™ clasifica la
anemia ferropénica como anemia leve (de 10 a 10.9 gr/dl.), anemia moderada (de

7 a 9.9 gr/dl.) y anemia severa (7 gr/dl.).

Es asi como se ha determinado que las causas de la anemia ferropénica pueden
ser internas o externas al organismo. Por ello, el Ministerio de salud (MINSA)™

menciona tres causas como las mas importantes de su desarrollo:

Ingesta insuficiente de hierro, considerando que la deficiencia de hierro a menudo
se observa en bebés mayores de 6 meses porque durante este periodo de
crecimiento acelerado, la demanda de este mineral aumenta y la leche materna o
la leche no la cubre por completo. EI ganado también puede alimentarse con
suplementos, en casos en los que la ingesta insuficiente de alimentos ricos en
hierro puede causar anemia por deficiencia de hierro. Al igual que los nifios
menores de 5 afios, de acuerdo con la dieta desequilibrada de necesidades y
dieta, se deben ingerir minerales esenciales (especialmente hierro); puesto que su

deficiencia conducira a un bajo rendimiento preescolar y académico futuro.

Absorcidén insuficiente, en este caso, la ingesta de hierro puede ser suficiente y la
dieta es suficiente para cumplir con el requerimiento de hierro, pero la absorcion
insuficiente o los cambios pueden provocar anemia. Entre los nifios, las
enfermedades infecciosas cronicas y la diarrea parasitaria son una de las
principales enfermedades y la causa mas comun es la absorcion insuficiente. Por
ejemplo, en la giardiasis intestinal, el parasito recubre la mucosa duodenal e
impide la absorcion normal de hierro; en otros casos, algunas anomalias
gastrointestinales y el sindrome de malabsorcién también pueden causar
malabsorcion, a pesar de que este Ultimo es visto raramente en casos de

enfermedades pediatricas™.

La pérdida de sangre es considerada también como una de las causas comunes
de anemia ferropénica. El MINSA™, refiere tener en cuenta los parasitos del tracto
urinario intestinal y las deformidades del cabello, dado que son caracteristicas
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comunes de anemia causada por sangrado cronico en el tracto digestivo de los
nifios. Asimismo, existen otras afecciones raras, como hemorragia neonatal oculta

y trastornos hemorragicos hereditarios.

En el mismo contexto, Lépez® establece que los sintomas de la deficiencia de
hierro se relacionan con fatiga facil, actividad fisica debilitada, dolor de cabeza,
mareos, bajo rendimiento, letargo, pérdida de apetito, escalofrios, cansancio y
debilidad muscular. Todo esto conduce a infecciones frecuentes en los nifios
debido a la reduccion de las defensas, lo que generalmente resulta en pérdida de
peso. Del mismo modo, existen signos clinicos relacionados con piel pélida y
membranas mucosas en la conjuntiva, palmas, plantas y lechos ungueales.
Asimismo, taquicardia y soplos funcionales (debido al aumento del flujo sanguineo

y la turbulencia), la respiracién pulmonar es la respiracion normal de los pélipos.

Del mismo modo, las posibles consecuencias de la anemia estan relacionadas
con la poca ganancia de energia durante el dia, porque los nifios con anemia
tienden a sentirse cansados Yy fatigados, lo que dificulta la concentracion. Ademas,
debido a sus capacidades de defensa reducidas, es mas probable que desarrollen
enfermedades infecciosas. La anemia afecta el desarrollo cerebral de los nifios,
por lo que se reduciran sus habilidades sociales y se reducird el desarrollo

psicomotor, lo que conducird a una atencion y atencién insuficientes®.

Olivares & Walter*? afirman que las consecuencias de la anemia ferropénica en
los nifios son a largo plazo e incluso algunas son irreversibles, y pueden ser las

siguientes:

Afectacion del crecimiento y desarrollo, dado que la anemia ferropénica es una de
las enfermedades que mas afecta a los nifios menores de 5 afios, especialmente
a los nifios entre 6 y 24 meses, pues en este ciclo los nifios se encuentran en la
etapa de desarrollo y se desarrollan mas rapido. Es por esto que, en esta etapa
de la vida, ademas de la necesidad de mas energia, también requiere una gran
ingesta de hierro, y la dieta diaria generalmente no puede -cubrir estas
necesidades. De los 2 a los 5 afios, los nifios continian creciendo a un ritmo mas
lento, pero el ritmo se mantiene constante y la demanda aumentara. La anemia

por deficiencia de hierro puede conducir a la desnutricién cronica, conduciendo a
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un crecimiento y desarrollo insuficientes, y sera en la adolescencia y otras etapas

de la vida.

Disminucion del rendimiento fisico, pues se ha demostrado la relacion entre los
niveles de hemoglobina y la capacidad para realizar ejercicios fisicos, ya que la
deficiencia de hierro no solo causa anemia, sino que también provoca cambios
significativos en el metabolismo muscular. En la anemia, el suministro de oxigeno
reduce todo lo necesario para el rendimiento muscular normal organizacién. Los
niflos estan constantemente activos durante todo el dia y la capacidad insuficiente
de transporte de oxigeno en el cuerpo afectar4 gravemente a sus actividades

deportivas normales.

Olivares & Walter*? también indican que, en la alteracién en la regulacién de la
temperatura, pues la anemia por deficiencia de hierro puede provocar cambios
metabdlicos y la temperatura corporal no se puede mantener en un ambiente frio.
El metabolismo, la secrecion y el uso de hormonas tiroideas también cambiaran.
Estas intervenciones se llevan a cabo principalmente durante la termogénesis vy,
por lo tanto, cambian la temperatura corporal del cuerpo. Ademas, la capacidad

de ajuste.

Bajo rendimiento académico, dado que estd demostrado que la anemia
ferropénica puede afectar gravemente el desarrollo mental y mas aun en los nifios
de entre 6 y 24 meses de edad que son los mas afectados. Es en esta etapa en la
gue el cerebro crece junto a las habilidades cognitivas y motoras de los nifios, la
maxima incorporacion de hierro en el cerebro ocurre durante el periodo de
maximo crecimiento del sistema nervioso. Las funciones neurofisiolégicas y
bioguimicas del hierro en el sistema nervioso se basan en el hecho de que el
hierro participa en diferentes procesos, como la produccion y mantenimiento de
mielina, la regulacion metabdlica de la dopamina, la serotonina y el GABA, y los
componentes de muchas enzimas relacionadas. Sintesis con varios
neurotransmisores. Es por esto que la falta de este mineral puede provocar
secuelas cognitivas en el preescolar y un rendimiento académico futuro por

debajo de los niveles normales.
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Aumento de la susceptibilidad a la infeccibn, como se menciond anteriormente,
una de las funciones del hierro es mantener un sistema inmunol6gico adecuado, y
debido a la falta de hierro, es més facil que las bacterias y otros microorganismos
ingresen al cuerpo humano debido a los cambios en el hierro. Las funciones
normales del sistema inmunoldgico celular (directo contra linfocitos T microbianos
intracelulares) y fluidos corporales (contra microbios extracelulares y sus toxinas,
anticuerpos e inmunoglobulinas). A medida que el nifio crece, el sistema
inmunoldgico ira madurando, si no hay suficiente dieta en los primeros meses de
vida, rica en minerales y vitaminas esenciales, serd& mas susceptible a
enfermedades infecciosas, lo que cambiara su crecimiento normal?.

Las fuentes alimentarias de hierro segun el Centro Nacional de Alimentacion y
Nutricion (CENAN)*®, son importantes para evitar llegar a una deficiencia de este
mineral y los humanos pueden acceder a dos fuentes de hierro que se encuentran
en los alimentos. El hierro heminico (hierro hem), que se encuentra presente en
alimentos de origen animal y el hierro no heminico (hierro no hem) presente en los
alimentos de origen vegetal e incluso en algunos alimentos de origen animal como

los huevos, la leche y derivados.

Alimentos de origen animal contienen hierro heminico, el cual también es
conocido como hierro hemo, se encuentra en la hemoglobina (glébulos rojos) y en
la mioglobina (mudsculo). Es de origen animal y se caracteriza por una buena
capacidad de absorcion y es facilmente absorbido por el cuerpo humano. Es muy
simple, aproximadamente absorbido por el cuerpo entre el 10% y el 30% de la
proteina se encuentra en la carne y no existen factores que afecten su transporte
0 absorcion. Los alimentos que contienen este tipo de hierro son; la sangre de
res, sangre de pollo, bazo de res, rifidn de res, higado de pollo, higado de res,

corazén de res, pescado, carne de res™.

Asimismo, “la absorcion del hierro hem, se da una vez que la globulina es
hidrolizada por la proteasa o la membrana intestinal en la luz, esta forma de hierro
pasara a través de la membrana celular como la metaloporfirina. Este producto de
degradacion es muy importante para el estado soluble del hierro hem, lo que

asegura que se absorba su biodisponibilidad”*?,
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Alimentos de origen vegetal, estos alimentos contienen hierro no heminico,
también llamado hierro no hem, representa el 90% del hierro exdégeno, pero su
absorcién es solo del 2% al 5% en el organismo humano. Su absorcién puede
aumentar debido a una serie de factores intracavitarios, como, por ejemplo; la
presencia de vitamina C (acido ascorbico). Asimismo, puede reducir su tasa de
absorcion sustancias alcalinas, leche, salvado de trigo, productos de soja, taninos
(como café o té), especialmente hojas verdes, frijoles. Especies, cereales, frutos
secos Y algunas algas (cochayuyo, espirulina). Los alimentos que contienen este
tipo de hierro son; cereales, avena, lentejas hervidas, frijoles hervidos, espinacas,

yema de huevo, almendras®.

La absorcion del hierro no hem se explica por ser un hierro inorganico que se
convierte en forma reducida de hierro ferroso (Fe2 +) por la accion del &cido
clorhidrico presente en el estbmago, que es una forma quimica soluble de la
mucosa intestinal que puede atravesar la membrana. Sin embargo, diferentes
sustancias como el acido ascorbico (vitamina C), los aminoacidos y los azUcares
pueden formar quelatos de hierro de bajo peso molecular para favorecer la
absorcion intestinal. El hierro se puede absorber en todo el intestino, pero la
eficiencia de absorciéon es mayor en el duodeno y el yeyuno, la apolipoproteina
transferrina del citoplasma ayuda a aumentar la velocidad y la absorcion efectiva

del hierro hemo™?.

14
|

Los nutrientes que inhiben la absorcién del hierro para Valdespino, et al™ son los

siguientes:

El acido fitico, dado que se encuentra en el arroz, semillas, nueces y legumbres.
Aunque se sabe que los granos y el anterior tienen altos niveles de hierro no
secundario, no se consideran buenas fuentes de hierro porque también contienen
acido fitico. Una pequefia cantidad de &cido fitico de 5 a 10 mg inhibe su

absorcion y puede reducir el hierro no ferroso hasta en un 50%.

Los Taninos, presentes en determinadas frutas, verduras, café, té negro, té verde,
vino, chocolate y frutos secos, pueden inhibir la absorcion de hierro y formar

compuestos insolubles.
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El Calcio, puesto que cuando el calcio ingresa a la mezcla de alimentos, reduce la
absorcion de hierro heminico y hierro no heminico. El calcio tiene un efecto

inhibidor del hierro porque puede reducir la biodisponibilidad hasta en un 45%.

Proteina vegetal como la soja, ya que tienen un efecto inhibidor sobre la

absorcion de hierro no ferroso*®.

En el &mbito internacional, Kumari & Thakur'® realiz6 una investigaciéon de tipo
descriptiva, tuvo como objetivo “Determinar el conocimiento acerca de la anemia
nutricional en las madres de los nifios menores de cinco afios en areas rurales
seleccionadas del Distrito de Sirmour,2018”. Se trabajé con una muestra de 100
madres, el instrumento utilizado fue un cuestionario elaborado por los autores
estudio y obtuvo los siguientes resultados: el 71% de las madres evaluadas logro
un conocimiento moderadamente adecuado; el 22% present6 un conocimiento
inadecuado y el 7% un conocimiento adecuado, llegando a concluir que el
conocimiento de las madres sobre anemia nutricional ayuda a reducir la

posibilidad de que sus hijos padezcan de anemia.

Gonzales'® ha realizado un estudio descriptivo, en donde se tuvo como objetivo
“Evaluar el conocimiento de las madres acerca de la anemia por deficiencia de
hierro en nifios de 6 meses a 5 afios que acuden a la atencibn medica en el
subcentro de salud Tachina de la provincia de Esmeraldas — Ecuador, 2016”. El
estudio evalud a 113 madres, el instrumento utilizado fue un cuestionario y llegé a
los siguientes resultados: se observd que el 65% de las participantes, mostré
tener un buen conocimiento sobre anemia; el 69% indicaron conocer que la causa
principal de la anemia es la mala alimentacién; asimismo, el 76% de las madres
indicoé que las lentejas y los frejoles son los alimentos de origen vegetal ricos en
hierro. Finalmente se concluy6 que el 16% de las madres evaluadas sefial6 que

las carnes rojas son los alimentos de origen animal que contienen mas hierro.

Souganidis et al*’ realizaron un estudio de tipo descriptivo correlacional con
diseio experimental, el cual tuvo como objetivos “ldentificar el nivel del
conocimiento de la anemia ferropénica en madres de nifios menores de 6 a 59
meses de edad y las medidas preventivas dirigida a las familias de Indonesia,

2015”. La muestra estuvo conformada por 7913 familias de barrios marginales y
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37874 de familias rurales, se trabaj0 con un cuestionario y exadmenes de
hemoglobina como instrumentos y se llegaron a los siguientes resultados: en el
area urbana y rurales 35.87% y 36.9% tiene conocimiento sobre la anemia 54%
de los nifios padecian de anemia severa, concluyendo que el conocimiento
materno de la anemia se asocia con la poca cultura de informacién sobre esta
enfermedad de la anemia y con algunos comportamientos relacionado sobre el

conocimiento de la anemia.

En el &mbito nacional, Cérdova & Chirre® realizaron un estudio de tipo descriptivo
y tuvo como objetivo “Determinar el conocimiento sobre anemia ferropénica en las
madres de nifios preescolares de la I.LE.P Mi mundo feliz- SJL. 2019”. Se
evaluaron 80 madres de familiar, se utilizd un cuestionario como instrumento y la
investigacién logré los siguientes resultados: del 100% de las madres evaluadas,
el 50% presentaron un nivel de conocimiento medio en relacion al conocimiento
de conceptos basicos; asimismo, el 45 % de las madres mostré un conocimiento
bajo y el 25% un conocimiento alto sobre las consecuencias de la anemia
ferropénica. Finalmente, se concluyd que el conocimiento de las madres sobre la
anemia ferropénica es de un conocimiento medio en un 60% de la poblacion

evaluada.

Trujillo® realizé6 un estudio de enfoque cuantitativo, tipo descriptivo de corte
transversal y tuvo como objetivo “Determinar el nivel de conocimiento sobre
anemia ferropénica en madres de nifilos menores de 2 afios que acuden a un
puesto de salud de primer nivel, Rimac, 2019”. La muestra se conformé por 107
madres de familia, el instrumento utilizado fue un cuestionario y se llegaron a los
siguientes resultados: el nivel de conocimiento sobre anemia ferropénica que
predominé en sus participantes fue el conocimiento medio y bajo; asimismo, el
nivel de conocimiento sobre conceptos basicos logré un conocimiento medio y
respecto al conocimiento sobre preparacion nutritiva de alimentos ricos en hierro

logro un nivel de conocimiento bajo.

Siguas®* realiz6 un estudio cuantitativo, descriptivo, correlacional, prospectivo de
corte longitudinal. El objetivo fue “Determinar la relacion entre el nivel de
conocimiento sobre anemia ferropénica y su actitud en el régimen dietario de las

madres que se atienen en el CRED del Centro de salud Perd — Corea en el
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periodo octubre - diciembre 2017”. Se trabajé con 186 madres, se utilizaron 2
cuestionarios como instrumentos y se lograron los siguientes resultados: el
32,53% tiene un conocimiento de nivel alto sobre la anemia ferropénica; el
38,55% de nivel medio y el 28,92% de nivel bajo. Con respecto la actitud hacia el
régimen dietario, el 52,82% posee actitud aceptable y el 45,18% posee
indiferencia. Por tanto, concluye que el grado de conocimiento sobre anemia

ferropénica tiene relacién directa con el régimen dietario (19).

Mateo® en su estudio descriptivo de corte transversal, plante6 como objetivo
“Determinar el nivel de conocimiento sobre anemia ferropénica que tienen las
madres de nifios menores de 12 meses que acuden al Centro de Salud Domingo
Mandamiento — Huacho, 2017”. La muestra estuvo conformada por 80 madres y
se llegd a los siguientes resultados: el 56 % de sus participantes tuvo un nivel
conocimiento bajo, el 28% logré un nivel conocimiento medio y el 16% un nivel

conocimiento de conocimiento alto (20).

Pérez?® realiz6 un de enfoque cuantitativo, tipo descriptivo, donde se planted
como objetivo “Determinar el nivel de conocimiento sobre anemia ferropénica de
las madres con nifios de 6 a 36 meses. Centro de Salud de Chiriaco Bagua-2015”.
Se trabajé con 108 madres de familiar y se lograron los siguientes resultados: Del
100% (108) de madres, el 74% (80) tiene un conocimiento de nivel bajo, el 20.4%
(22) de nivel medio y el 5.6% (6) de nivel alto. Con respecto al diagndéstico y
tratamiento de la anemia ferropénica el 61.1% tuvieron conocimiento de nivel

bajo.

Por su parte, Paredes® realizé un estudio de tipo descriptivo, el cual tuvo como
objetivo “Determinar el nivel de conocimiento sobre anemia ferropénica que tienen
las madres de niflos menores de 1 afio que acuden al consultorio CRED del
hospital de Tingo Maria, 2016”. La muestra estuvo conformada por 60 madres
con niflos menores de 1 afio, se aplicé como instrumento un cuestionario y el
estudio concluyé en que las madres evaluadas tienen un nivel de conocimiento
alto sobre anemia ferropénica; asimismo, las participantes con educacion
secundaria logro un nivel de conocimiento bajo y las madres que proceden de

zonas urbanas tuvieron un conocimiento alto.
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Cano? realiz6 un estudio descriptivo, el cual tuvo como objetivo “Determinar el
nivel de conocimientos sobre anemia ferropénica en madres de nifios menores de
5 afios con anemia que asisten al centro de salud Francisco Bolognesi, 2016”. Se
trabajo con una muestra de 56 madres, se utilizé un cuestionario como
instrumento y se concluy6 en que el nivel de conocimiento de las madres sobre
anemia ferropénica es regular en un 64.3%, seguido por un nivel de conocimiento

bueno con un 32.1% y un nivel de conocimiento deficiente en un 3.6%.
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lIl. METODOLOGIA

3.1 TIPO DE ESTUDIO

Hernandez, Fernandez y Baptista afirman:

El tipo de investigacion es cuantitativa dado que se utilizard una herramienta para
verificar la informacion proporcionada en el portafolio, que verificara la relacion
con determinadas teorias a través de mediciones numéricas y andlisis estadistico

previo.

3.2 DISENO DE INVESTIGACION

En referencia a las consideraciones anteriores, el disefio de la investigacion
posterior fue no experimental, Transversal y microsociolégico, porque los

investigadores no manipularan las variables de investigacion y la recopilaciéon de

datos se llevara a cabo dentro de un periodo de tiempo determinado®.

La representacion del disefio de la investigacion es la siguiente:

M — O

Donde:
M = Muestra.
O = Observacion de la muestra.

3.3 IDENTIFICACION DE LA VARIABLE DE ESTUDIO.

Variable: Conocimiento de las madres sobre Anemia ferropénica.
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3.4 POBLACION, MUESTRA Y MUESTREO

La poblacion estuvo conformada por 150 madres apoderadas de los nifios
matriculados en la Institucién educativa inicial “Erick Stefano Silva Moran” en el
distrito de Tumbes, 2020.

La muestra en estudio fue de 63 madres y para calcular el tamafio de la muestra
se utilizé la formula de muestra para poblacion finita:

NZ%pq
e?(N—1) +Z?pq

n=

Donde:
n= Tamafo de la muestra.
N= Tamario de la poblacion objeto de estudio.

Z= Numero de unidades de desviacidn tipica el cual va a producir el grado de

confianza; normalmente es el 95%.

p= Proporcion de individuos de la poblacion que cumplen una determinada

caracteristica.

1-p= Proporcién de individuos que no cumplen una determinada caracteristica (q).
e= Error muestral.

Calculo de las madres:

B 150x(1.96%)x0.5x0.5
~ (0.032)x149 + (1.962)x0.5x0.5

n

n= 108 madres.

Reajuste de la muestra:

— n,
" 1+n/N
n=tamafo de la muestra.
N= tamafio de la poblacion.
108
n=——————
1+ 108/150
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Reajuste de la muestra= 63 madres de familia.

El tipo de muestreo fue probabilistico aleatorio simple, debido a que todos los
miembros de la poblacién pueden ser parte de la muestra.

3.5 CRITERIOS DE SELECCION

3.5.1. Criterios de Inclusion
- Madres que firmaron el consentimiento informado.
- Madres con estudios basicos o superiores no relacionados a las ciencias de la

salud.

3.5.2. Criterios de Exclusion

- Madres que no firmaron el consentimiento informado.

- Madres con estudios superiores en el area de ciencias de la salud.

- Madres que sean actores sociales o agentes comunitarios en el centro de salud

de su localidad.

3.6 METODOS, TECNICAS E INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

3.6.1 Métodos:

El método utilizado fue cientifico, deductivo, porque nos permite extraer
significado (inferencia) de leyes y légicas generales, y puede ser verificado por la
realidad. De manera similar, considere la inductivo, porque hemos recopilado
informacion y mediante la generalizacion, podemos establecer una ley que sea lo
mas general y estadistica posible, porque nos permite recopilar, elaborar e
interpretar datos numéricos mediante la exploracion de datos digitales y sus

formas. Posterior organizacion, observacion y explicacion.

Ademas, se utilizaron métodos analiticos porque se desglosa el marco tedrico
utilizado para la elaboracion del cuestionario, porque cada pregunta encargada
esta relacionada con la teoria expresada. De igual forma, en el analisis del marco

tedrico, se puede profundizar en la comprension de la poblacion de investigacion
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haciendo preguntas, de manera de explicar, hacer analogias y comprender mejor

el comportamiento de la madre en la alimentacion.

Por otro lado, se utilizaron métodos analiticos para interpretar y analizar los
resultados obtenidos con el fin de buscar la descomposicién y facilitar la sintesis
posterior. Asimismo, también se utilizan métodos sintéticos para explicar de forma
clara, puntual y precisa, este resumen nos permitira contribuir y beneficiarnos de
toda la comunidad cientifica y de la sociedad en su conjunto, entendiendo asi del

conocimiento de la anemia ferropénica.

3.6.2 Técnica:

“La técnica utilizd en el presente estudio sera la encuesta, la cual es una técnica

que permite realizar la aplicacién de un cuestionario a un grupo de personas”.

3.6.3 Instrumento:

El cuestionario, segiin Mejia® es un instrumento que permite a una investigacion

recolectar la informacién necesaria para la variable en estudio.

Dicho instrumento ha sido elaborado por la autora del presente estudio y esta
constituido por 10 items, distribuidos en 5 preguntas por cada dimension
relacionadas a cada uno de los indicadores y estd consignado por escala de

mediciéon nominal:

Cuadro 1. Baremos de calificacion del instrumento

Dimensiones
Aspectos Conocimientos | Conocimientos
Niveles generales sobre | sopre |as fuentes de | Sobre anemia
anemia alimentos ricos en | ferropénica
ferropénica hierro
Bajo 0-5 0-5 0-10
Medio 6-10 6-10 11-20
Alto 11-15 11-15 21 -30
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3.6.4 Validacién y Confiabilidad del instrumento

El instrumento que permitio recolectar informacién sobre el nivel de conocimiento
de las madres de familia de la I.E.l. “Erick Stefano Silva Moran”, fue elaborado por
la autora de la presente investigacion, utilizando la escala nominal como método
de medicion. Se cree conveniente que el instrumento sea validado por juicio de
expertos, el cual estara conformado por 3 nutricionistas que tienen a cargo la
estrategia sanitaria nacional de Nutricion y Alimentacion saludable que tiene como
prioridad dentro de sus funciones el “Plan nacional para la reduccion y control de

anemia materno infantil y la desnutricién crénica infantil en el Pert: 2017-202172°

Para la evaluacion de cada item del instrumento los expertos consideraron
evaluar mediante un puntaje deficiente de 0 a 20%, regular de 21 a 40%, bueno
de 41 a 60 %, muy bueno de 61 a 80% Yy excelente de 81 a 100%. Es asi, que 2
expertos consideraron evaluar el instrumento como excelente y 1 como muy

bueno (anexo 3).

Para la confiabilidad del instrumento se realizé una prueba piloto a 10 madres de
familia de la I.E.l. que no formaron parte de la muestra para poder lograr el grado
de precisién en los resultados y se aplicé la prueba estadistica de Alpha de
Cronbach, y se obtuvo un resultado de 0,706 determinando asi que el instrumento

del presente estudio es confiable.

3.7 PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

En primer lugar, se present6 un consentimiento informado a la directora de la
Institucién, con el fin de poder acceder a la poblacion de estudio. Asimismo, se
solicitara una base de datos con numeros telefénicos, correos o cualquier medio
de comunicacion con el fin de realizar una recoleccion de datos virtual, debido a
gue nos encontramos en un estado de emergencia por la enfermedad Covid-19.
Luego se procedid a organizarlos en una tabla de frecuencias con el programa
estadistico Microsoft Excel 2020 a fin de obtener porcentajes determinantes para
los resultados de la presente investigacion; posterior a ello, se procesaran los
datos en el programa estadistico SPSS Version 22, y se utilizd la prueba
estadistica descriptiva, lo cual permitié acceder y tramitar de una manera facil la
base de datos, con el fin de analizarlos y representarlos graficamente.
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V. RESULTADOS

Tabla 1. Nivel de conocimiento de las madres sobre anemia ferropénica en la

Institucion Educativa Inicial “Erick Stefano Silva Moran” Tumbes, 2021.

Niveles f(x) %
Bajo 12 19.0%
Medio 16 25.4%
Alto 35 55.6%
Total 63 100%

Interpretacion:

En la tabla 1, se puede observar los niveles de conocimientos de las madres
sobre anemia ferropénica de la Institucién Educativa Inicial “Erick Stefano Silva
Moran”; determinandose que 35 (55.6%) de las madres presentan un nivel alto, 16
(25.4%) de ellas presentan un nivel medio y la cantidad restante correspondiente

a solo 12 (19.0%) de las madres se ubican en conocimientos de nivel bajo.
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Tabla 2. Determinar el nivel de conocimiento de las madres sobre aspectos
generales de anemia ferropénica en la Institucion Educativa Inicial “Erick Stefano
Silva Moran” Tumbes, 2021.

Niveles f(x) %
Bajo 18 28.6%
Medio 6 9.5%
Alto 39 61.9%
Total 63 100%

Interpretacion:

En la tabla 2, se puede observar los niveles de conocimientos sobre aspectos
generales de la anemia ferropénica en madres de la Institucion Educativa Inicial
“Erick Stefano Silva Moran”. Ante ello, se identifico que 39 (61.9%) de las madres
presentan un nivel alto, 18 (28.6%) presentan un nivel bajo de conocimientos y
solo 6 (9.5%) de las madres evaluadas tienen nivel medio sobre los

conocimientos de aspectos generales.
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Tabla 3. Determinar el nivel de conocimiento sobre fuentes de alimentos con
hierro en las madres en la Institucidon Educativa Inicial “Erick Stefano Silva Moran”

Tumbes, 2021.

Niveles f(Xx) %
Bajo 17 27.0%
Medio 14 22.2%
Alto 32 50.8%
Total 63 100%

En la tabla 3, se muestran los niveles de conocimientos sobre fuentes de
alimentos con hierro en las madres de la Institucion Educativa Inicial “Erick
Stefano Silva Moran”; identificandose que, 32 (50.8%) de las madres evaluadas
tienen un nivel alto de conocimientos, mientras que 17 (27%) muestran tener
conocimientos bajos; finalmente, 14 (22.2%) evaluadas presentan conocimientos

del nivel medio.
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V. DISCUSION

En el presente estudio, el conocimiento sobre la anemia ferropénica es
considerado como la idea central. A partir de alli, es que se ha determinado
evaluar el nivel de conocimiento sobre la anemia ferropénica abarcando aspectos
generales y conocimientos de los alimentos con hierro en las madres en la

Institucion Educativa Inicial “Erick Stefano Silva Moran” Tumbes, 2020.

Segin Tamayo’, el conocimiento es el comportamiento del ser humano para
obtener la certeza de la realidad, y manifestado en una serie de formas, podemos
estar seguros de que estas formas son reales, considerando ademas que
alcanzar la verdad objetiva es la principal caracteristica del conocimiento, donde
intervienen la contemplacion de la vida, el sentimiento perceptivo y la ejecucién

simultanea.

De esta manera, el objetivo general de la presente investigacion permitio
identificar el nivel de conocimiento de las madres sobre anemia ferropénica,
determinandose que mas del 50% de ellas presentan conocimientos altos es decir
gue las madres tienen conocimientos basicamente necesarios sobre anemia
ferropénica y las fuentes de alimentos ricos en hierro para que sus nifios y nifias
puedan tener una mejor alimentacién y cuidado nutricional en el hogar, 25.4%
conocimientos medio, 19% conocimiento bajo indicando que las madres no
presentan conocimiento de la importancia de una correcta alimentacion y con ello

lograr que puedan tener un mejor desarrollo fisico y emocional.

Es asi como Lépez® recalca la importancia de conocer sobre los beneficios que
aporta la alimentacién rica en hierro como prevencion de anemia ferropénica,
considerando que este es un oligoelemento vital para el cuerpo humano. Ante
ello, Olivares & Walter'? afirman que, de presentar anemia ferropénica, los nifios
podrian desarrollar consecuencias a largo plazo e incluso irreversibles tales como
afectacion del crecimiento y desarrollo, disminucion del rendimiento fisico,
cambios metabdlicos, bajo rendimiento académico o aumento de la

susceptibilidad a la infeccion.
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Souganidis, Sun, Pee, et al’’ en su investigacion consideraron que el
conocimiento materno sobre la anemia esta relacionado con la falta de
informacion y cultura sobre este tipo de anemia y de ciertos comportamientos
relacionados con el conocimiento de la anemia, pudiendo ser de tipo empirico,

cientifico o cotidiano tal como Mejia® lo plantea.

Sin embargo, tanto Pérez® con su estudio realizado en Bagua y Mateo? con su
investigacion realizada en Huacho, han identificado que mas del 50% de su
poblacion evaluada presentan conocimientos bajos, pudiéndose deber a que
dicha poblacion evaluada no tendria acceso a algun centro de salud o medio
tecnoldgico que les permita obtener la informacion directa y requerida para

prevenir anemias ferropénicas.

El primer objetivo especifico que respecta a determinar el nivel de conocimiento
sobre aspectos generales de las madres, permitié identificar que mas del 60%
tenian conocimientos altos, lo que permite deducir que las madres conocen lo que
significa Anemia Ferropénica y sobre las manifestaciones sintomatoldgicas que
pueden tener sus nifios o nifias el, 9.5% presenta conocimientos medio y el 28.6
% conocimientos bajo , cabe resaltar que las madres aun carecen de informacion
0 no tienen claro sobre el conocimiento de anemia ferropénica acerca de sus
causas, sintomas y consecuencias . Tal como Kumari & Thakur'® consideré en su
estudio, que el conocimiento sobre anemia nutricional por parte de las madres

ayuda a disminuir la posibilidad de que sus hijas e hijos padezcan de anemias.

Por otro lado, dentro del ambito nacional, tanto Trujillo®® como Cérdova & Chirre™®
realizaron investigaciones donde determinaron que el 50% de las madres de
nifios preescolares presentaron un nivel de conocimiento medio en relacion al
conocimiento de conceptos basicos sobre la anemia ferropénica, pudiéndose
deber a la falta de informacion por parte de las madres de familia o de
capacitacién por parte de personal de salud, considerando que usualmente son

las madres quienes asisten a los controles de salud de sus nifios o nifias.

Finalmente, el segundo objetivo especifico permitié identificar que, con respecto al
nivel de conocimiento sobre fuentes de alimentos con hierro, el 50% de las

madres tenian conocimientos altos, lo que da la idea que quiza han podido recibir
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informaciones o charlas educativas sobre cuales son los alimentos ricos en hierro,
porque son importantes adicionarlos en la alimentacion y cuales son los alimentos
gue podrian influir en la correcta absorcién del hierro en el organismo, 27% de
conocimiento bajo, seguido de un 22.2 % de conocimiento medio indicando que
las madres aun no conocen sobre los alimentos que favorecen e inhiben la

absorcion del hierro.

Gonzales'® también consideré en su estudio que una gran proporcién de madres
mostraron tener un buen conocimiento sobre la anemia y los alimentos ricos en
hierro. De esta manera, Paredes® ha considerado que las madres que proceden
de zonas urbanas suelen tener conocimientos mas altos en referencia a la anemia

y sus diversos tipos.

Ante ello, el Centro Nacional de Alimentacién y Nutricion (CENAN)*® considera
gque mantener conocimiento sobre las fuentes alimentarias es importante para no
llegar a una deficiencia de hierro, dado que de esta manera las personas
posiblemente tendran la oportunidad de elegir y acceder a las fuentes
alimenticias, pudiendo ser estos de origen animal (hierro heminico) y de origen

vegetal (el hierro no heminico).
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VI.  CONCLUSIONES

Se determin6 que el nivel de conocimiento de las madres sobre anemia
ferropénica es alto con mas del 50%, lo que significa que poseen conocimientos
claros sobre los beneficios de una alimentacién rica en hierro y los cuidados que
requiere la salud de sus hijos e hijas. Por otro lado, un porcentaje mayor al 25%

present6é conocimientos de nivel medio.

Asimismo, se determiné que el nivel de conocimiento sobre aspectos basicos de
anemia ferropénica es alto con un porcentaje mayor al 60% en las madres
evaluadas, determinandose asi que tienen buenos conocimientos sobre el
concepto, signos y sintomas, causas y consecuencias de la anemia ferropénica

en los nifios y nifas.

Finalmente, se determiné que el nivel de conocimiento sobre fuentes de alimentos
con hierro es alto con un 50% y medio con un porcentaje mayor al 22%,
determinando que las madres conocen sobre la importancia de consumir
alimentos ricos en hierro, ademas de qué alimentos son ricos en hierro y cuales

inhiben su absorcion.
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VIl. RECOMENDACIONES

Se recomienda a la universidad Nacional de Tumbes y en especial a la escuela de
nutricién y dietética, salir a brindar conocimientos Sobre Anemia y Alimentacion
saludable a la poblacion para poder contribuir en la disminucion de los grandes
porcentajes de anemia en los niflos y nifias que se encuentran en el

departamento de Tumbes.

Se le recomienda al centro de salud de Andrés Araujo Moran, realizar visitas
domiciliarias, consejeria Nutricional de anemia, para poder tener un control
adecuado en el crecimiento y desarrollo de los nifios y nifias, con el fin de tener

una poblacién sana y competente en un futuro.

Se recomienda a los Profesionales Nutricionistas que, a través de las actividades
diarias de atencion brinden una educacion nutricional adecuada con el fin
establecer estilos de vida saludables en la poblacién y asi poder prevenir la

anemia.

Se recomienda poder realizar mas estudios locales respecto a los conocimientos
sobre diversos temas de interés nutricional en las madres de los nifios y nifias del
nivel inicial a fin de obtener bases para una futura promocion, intervencion y
tratamiento del mismo, dado que tanto la adecuada alimentacion como la
prevencion de desnutricion o anemia en dichas edades son aspectos claves para

el desarrollo integral de dichos nifios y nifas.
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ANEXOS

Anexo 1

OPERACIONALIZACION de la variable

Variable Definiciéon conceptual Deﬂm(.:lon Dimensiones Indicadores Escqlg Eje
operacional medicion
Segun Gonzales (2016) | Como consecuencia - Aspectos béasicos Definicion.
Es el tipo de anemia | del déficit de hierro, de anemia Signos y sintomas.
mas comun en la|los glébulos rojos no ferropénica. Causas.
poblacion. Es una | pueden llevar Consecuencias.
Conocimiento | anemia  caracterizada | suficiente oxigeno a
de las madres | por depésito de hierro | los tejidos corporales. - Conocimientos Importancia del consumo. Ordinal
rdina

sobre Anemia

ferropénica.

reducido o ausente,
baja concentracion
sérica de hierro, baja
saturacion de
transferrina y  baja
hemoglobina o]

hematocrito (15).

La deficiencia de
hierro generalmente
causa niveles bajos
de glébulos rojos
(anemia) y puede
ralentizar el
desarrollo de los

ninos.

sobre las fuentes de
alimentos ricos en

hierro.

Alimentos de origen
animal.

Alimentos de origen
vegetal.

Nutrientes que inhiben la

absorcion del hierro.
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Anexo 2

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Conocimiento de las madres sobre anemia ferropénica en la Institucion Educativa Inicial “Erick Stefano Silva Moran”

Tumbes, 2021.

PROBLEMA

METODOLOGIA

OBJETIVO PRINCIPAL
¢, Cual es el nivel de conocimiento de
las madres sobre anemia ferropénica
en la Institucion educativa inicial “Erick

Stefano Silva Moran” Tumbes, 20217

OBJETIVO GENERAL

Determinar el nivel de conocimientos

de las madres sobre anemia

ferropénica en la Institucion educativa
inicial “Erick Stefano Silva Moran”
Tumbes, 2021.

Variable: Conocimientos de las madres sobre anemia ferropénica.

alimentos ricos en
hierro.

Alimentos de origen vegetal.
Alimentos que favorecen e

inhiben la absorcién del hierro.

DIMENSIONES INDICADORES INSTRUMENTO
a. Aspectos basicos c. Definicion
sobre anemia d. Signos y sintomas clinicos
ferropénica. e. Causas
f. Consecuencias Cuestionario
b. Conocimientos sobre g. Importancia del consumo
las fuentes de h. Alimentos de origen animal.
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Anexo 3

INSTRUMENTO DE EVALUACION

CUESTIONARIO

) INTRODUCCION

Este cuestionario es de caracter anonimo y confidencial, por ende, le pedimos que
responda con total sinceridad. A continuacion, usted dispondra de una serie de preguntas
con sus respectivas alternativas, para cada una de ellas una sola respuesta y marque con
una (x) la respuesta que crea conveniente.

) DATOS GENERALES

Edad: afos.  Ocupacion: Grado de instruccion:
Empleada ( ) Primaria ()
Independiente ( ) Secundaria ( )
Estudiante ( ) Técnico ()
Amadecasa ( ) Superior ()

[II) CONOCIMIENTOS BASICOS DE ANEMIA FERROPENICA

1. La anemia ferropénica es un tipo de anemia que se caracteriza por la baja
concentracién de hemoglobina en la sangre por falta de

a) Hierro  b) Zinc c) Calcio

2. ¢Cudles son los signos clinicos de la anemia ferropénica?
a) Piel palida, ufias quebradizas, inflamacion de la lengua.
b) Manchas blancas, ojeras.
c) Fiebre, dientes picados, cortes en la piel.
3. ¢Cuales son los sintomas de un nifio con anemia ferropénica?
a) Cansancio, falta de apetito, falta de concentracion.
b) Dolor de cabeza, dolor de huesos, dolor de espalda.

c) Mal aliento, estrefiimiento, tos.

4. ¢Cuadles crees que son las principales causas de anemia ferropénica?
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a) Ingesta inadecuada de hierro, mala absorciéon de hierro, micro sangrados
intestinales.

b) No consumir beterraga, falta de calcio, vomitos.

c) No tomar leche, falta de zinc, no consumir fruta.

¢ Qué consecuencias sufren los nifilos que llegan a padecer anemia ferropénica?
a) Retraso en el crecimiento y en el desarrollo cognitivo.

b) Ganancia excesiva de peso.
c) No tiene consecuencias el padecimiento de esta enfermedad.

. CONOCIMIENTOS SOBRE LAS FUENTES DE ALIMENTOS RICOS EN HIERRO.

¢,Cree usted que es importante consumir alimentos ricos en hierro?
a) Si b)) No c) No sabe
De los siguientes alimentos de origen animal. ¢ Cuales son ricos en hierro?

a) Sangrecita, pescado, higado.
b) Pollo, queso, gallina.
c) Cerdo, pavo, pato.

De los siguientes alimentos de origen vegetal. ¢ Cuales son ricos en hierro?

a) Menestras y lentejas.
b) Beterraga y zanahoria.
c) Tomate y arroz.

El hierro presente en las menestras necesita de alimentos ricos en vitamina C para
poder ser aprovechado por el organismo. ¢, Cudl de los siguientes alimentos
contiene vitamina C?

a) Naranja, Limon, Maracuya.
b) Huevo, café, té.
c) Arroz, tallarines, camote.

10. ¢ Qué alimentos evitan que el hierro se absorba con facilidad?

a) Lacteos, cereales, leguminosas, huevo, café.
b) Naranja, limén, maracuyd, naranijilla.
c) Arroz, tallarines, camote.
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Anexo 4

VALIDACION DEL INSTRUMENTO

VALIDACION DEL INSTRUMENTO
DATOS GENERALES:

Apellidos y nombres del experto: Sanchez Palladares Han,nky

1.1
1.2 Cargo e mshtunmn donde :ahom Wt encargpda de foservs Nvivicin EESS
13 Nombre d@’ instrumento ella evalugeion: r;wn i Gepoimento olelo
14 AufoFdel indtruthento’ ., ;. *a e N s
Wi ‘jﬂm.—mﬂ R
1l ASPECTOS DE VALIDACION:
Regular | Buena
Deficlente Muy buena | Excelentes
INDICADORES CRITERIO - -
§ 0-20% | 21040 | 41-80 | "oy 0w |81-100%
Y Y
CLARIDAD Esta furmuladq can
languape apropiado,
B Estd expresads an .
OBJETIVIDAD conductas /
observables.
ACTUALIDAD ﬁdecuadu_al avance -
de la ciencia. /,/’f
ORGANIZACION e i
organizacion légica, /”/ﬂ
Comprende las |
SUFICIENCIA aspectos an cantidad ‘4//
y calidad,
Adecuado para
| mejerar avances dal
INTEMCIONALIDAD | sisterna de evaluacian /
y desampedio de
indicadores.,
Basados en aspectos
ledricos - cientificos
COMSISTENCIA
de tecnologia p/
educativa.
I Entre los indices.
COHERENCIA Indicaderes y e
dimansiones,
: . La estrategia
METODOLOGIA * | responde al proposito .(//
del diagndstico.
7/ A

OPINION DE APLICABILIDAD:
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1.1 Apellidos y nombres del experto:
1.2 Cargo e institucién donde labora:

VALIDACION DEL INSTRUMENTO
L DATOS GENERALES:

1.3 Nombre del instrumento motivo de la evaluacién: conocimiento sobre
anemia ferropénica.

1.4 Autor del instrumento: Yasmin Valencia Valverde.

ASPECTOS DE VALIDACION:

INDICADORES

CRITERIOS

Deficiente
0-20%

Buena
41-60
%

Muy buena
61-80 %

Excelente
81-100%

CLARIDAD

Estéa formulado con
lenguaje apropiado.

OBJETIVIDAD

Esta expresado en
conductas
observables.

ACTUALIDAD

Adecuado al avance
de la ciencia.

Lo

L=

ORGANIZACION

Existe una
organizacion légica.

SUFICIENCIA

Comprende los
aspectos en cantidad
y calidad.

2L

INTENCIONALIDAD

Adecuado para
mejorar avances del
sistema de evaluacién
y desempefio de
indicadores.

CONSISTENCIA

Basados en aspectos
tedricos - cientificos
de tecnologia
educativa,

COHERENCIA

Entre los indices.
Indicadores y
dimensiones.

METODOLOGIA

La estrategia

responde al propésito
del diagnéstico.

4

AR

OPINION DE APLICABIUDA%
i, Richerd M. Cordora

3 NUTRICIONISTA DIETISTA

Firma del experto informante:
DN[: jia VIOOL
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO

1 DATOS GENERALES: : .

1.1Apolldooym¢dm:vmi““z ‘M‘é"’fww

1.2 Cargo @ institucién donde labora: L, G5 aaamily

umnwhom.umahcmmmm
anemia famopénica.

‘IAAMMMUMY-MVMVM

R, ASPECTOS DE VALIDACION:

Regular | Buena
Deficients Muy buena | Excelents
INDICADORE S CRITERIOS 0-20% 21;40 41;00 6190% |81-100%

CLARIDAD Esta formuado con

. OPINION DE APLICABILIDAD:

Firma del experto Informante:
DNE 75263135
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Anexo 5

PRUEBA ESTADISTICA ALFA DE CRONBACH

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos  Valido 15 100,0
Excluido® 0 0
Total 15 100,0

a. La eliminacién por lista se basa en todas las

variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de
Cronbach
basada en
Alfa de elementos
Cronbach estandarizados | N de elementos
, 706 ,706 10

Estadisticas de escala

Desviacion
Media Varianza estandar N de elementos
27,07 10,067 3,173 10

En el presente anexo, se presenta la prueba estadistica de Alpha de Cronbach, la
cual arrojo como resultado el valor de 0.706, permitiendo asi determinar que el

instrumento tiene un nivel de confiabilidad aceptable.
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Anexo 6

SOLICITUD

“ANO DE LA Universalizacion de la Salud”

TUMBES 04 DE FEBRERO DEL 2021

Solicito: Datos de las madres de la LE.

Mg. ELSA VALDIVIEZO MARCHAN
DIRECTORA DE LA |.E “Erick Stefano Silva Moran”

Yasmin Pamela Valencia Valverde, bachiller de la Escuela de Nutricion
y Dietética de la Facultad de Ciencias de la Salud, ante usted me presento y

expongo lo siguiente:

Que, con el fin de seguir el proceso de la ejecuciéon de un proyecto de
tesis para lograr alcanzar el titulo profesional. Mi persona opto por realizar la
investigacion titulada “Conocimiento de las madres sobre anemia ferropénica en
la Institucion Educativa Inicial “Erick Stefano Silva Moran — Tumbes 2020"; por
ello, recurro a usted, para solicitarle que se me brinde los datos de las madres

de familia de la institucién con el fin de aplicar el presente estudio.

Por lo expuesto
Es justicia lo que espera alcanzar

7

.__,t——rlﬁi/:/--”_ — o ™ e 12

Br. Yasrﬁin Pamela Valencia Valverde
DNI: 73433536

5 4
RECTION
(st 4
PEL TUW S ‘
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Anexo 7

CONSENTIMIENTO PARA EJECUCION

“Afio del Buen Servicio al Ciudadano”

| DIRECCION REGIONAL
|| EDUCACION TUMBES

“ANO DE LA UNIVERSALIZACION DE LA SALUD”

Tumbes, 09 de febrero de 2021.

Yo, Elsa Valdiviezo Marchan, directora de la Institucién Educativa Inicial
“Erick Stefano Silva Moran”, brindo el permiso de consentimiento:

A la Bachiller de Nutricion y Dietética Yasmin Pamela Valencia Valverde,
identificado con DNI N° 73433536, perteneciente de la Facultad de Ciencias de
la Salud de la Universidad Nacional de Tumbes para la aplicacién del
cuestionario a los estudiantes a las madres de familia de la Institucion, sobre el
tema de investigacién “Conocimiento de las madres sobre anemia
ferropénica en la institucion educativa inicial “Erick Stefano Silva
Moran, Tumbes, 2021"; Por lo tanto, la direccién de esta institucién brinda las
facilidades para su aplicacién respectiva del instrumento de recojo de
informacion.

Atentamente,

NQ SILVA MORAN
Tudeta - Tumbes

Idiviezo Marchan
Mg. Elsglg‘éc TORA (¢)
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Conocimiento de las madres
sobre anemia ferropeénica en la
Institucion Educativa Inicial
“Erick Stefano Silva Moran”
Tumbes, 2021.

porYasmin Valencia

Fecha de entrega: 17-ago-2021 07:48a.m. (UTC-0500)
ldentificador de la entrega: 1632450773
Nombre del archivo: INFORME_DE_TESI5_FINAL 2.docx (6.6M)

Total de palabras: 8880
Total de caracteres: 47263
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Conocimientos de las madres sobre anemia fermopenica en la

Institucion Educativa Inicial “Erck Stefano Silva Moran® Tumbes,

2021

IKFORBE DE SRICIMALIDAD

207 27« 2.

MODNCE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERNET  PUBLICACIONES

TRABAIOS DEL
ESTUDIANTE

FLERTES. PRISRIAS

core.ac.uk

Fuenbe die Inlermed

6+

repositorio.untumbes.edu.pe

Fuente de Inlesmed

6«

repositorio ucv.edu. pe

Fuenbe die Inlermed

4

N N

1library.co

Fuente die Inlermed

2%

repositorio.unac.edu.pe

Fuenbe die Inlermed

2

repositorio.unap.edu.pe

Fuenbe die Inlermed

14

tesis.unap.edu.pe

Fuenbe die Inlermed

1w

www._scribd.com

Fuente de Imiernet

1%
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repositorio.unasam.edu.pe

14

ﬂ Fuente de Inlernet

- ?E,Eﬂfﬁ,;ﬂ“m'm”'pe {1%
m Eﬁfdsnlltﬂrlg-uwiener.edu.pe {1%
epostiono-tlav-edupe <1y
I — P <1y
D eanpert.odupe <14
- [iﬁaﬂifﬂﬁ.urmmuell.edu.p-e {1%
[iﬁfiillﬂii.untrm_edu.pe {1%
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bibliotecas.unsa.edu.pe

Fuente de Imernet '{ 1 %
cybertesis.unmsm.edu.pe

22 Fusnbe de Inlernet ':: 1 %
WWww coursehero.com 1
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repositorio.unemi.edu.ec
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tesis.pucp.edu.pe

25 '-Jenl.ednpl'llannje{ FI ‘: 1 %%

Exolwir cilas STy Exchir coinol dencias

Encluir biblogralia

T ———

Mg. GUZMAN‘i‘RIPUL, VICTOR SANTOS
DNI: 18090530
Asesor
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