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Objetivo. Sera determinarlas medidas preventivas sobre anemia ferropenica que
practican las madres de nifios de 6 meses a 2 afos en el puesto de salud “Brisas de
Pachacamac”, Villa el Salvador-2020. Materiales y metodos. La presente
investigacién sera de enfoque cuantitativo, en cuanto al disefio metodologico es una
investigacion correlacional de corte transversal. La poblacién estara constituida por
1039 madres de familias que cuentan con nifios entre los 6 meses y 2 afios de edad,
las familias participantes fueron seleccionadas de acuerdo a los criterios de inclusion
y exclusién planteados en la investigacion, Que las madres tengan nifios cuyas edades
fluctien entre los 6 meses y 2 afios de edad y que hayan aceptado participar del
presente estudio.La técnica que se aplicara en este trabajo sera la encuesta, a traveés
de un cuestionario. Este cuestionario estd compuesto por 24 preguntas cerradas y se
divide en tres dimensiones. La primera, con 9 preguntas, esta orientada a la dimensién
practicas de higiene; la segunda, con 10 preguntas esta referida a la dimension
practicas alimentarias y la tercera, con 5 preguntas se centra en la dimension control
de anemia. La calificacion considera de 1 a 5 puntos para cada pregunta.La
confiabilidad del instrumento se ha trabajado con base en la aplicacion de una prueba
piloto con 20 madres de familia de nifios entre 6 meses y 2 afios de la referida unidad
de analisis de este estudio, obteniendo un resultado de > 0.72 en la prueba de
confiabilidad del Alfa de Cronbach.

Palabras clave:"Practicas de higiene” “Practicas alimentarias™Anemia”

ABSTRACT



Objective: It will be to determine the preventive measures on iron deficiency anemia
that. The mothers of children from 6 months to 2 years practice at the “Brisas de
Pachacamac” health post, Villa el Salvador-2020. Materials and methods: The
present The research will have a quantitative approach, in terms of the methodological
design it is a cross-sectional correlational research. Mothers who have children older
than the range established in this research work and who do not wish to participate will
be excluded. The informants in the present study will be the mothers of the family. The
technique that will be applied in this work will be the survey, through a questionnaire.
Adapted by the author of this research work. This questionnaire is made up of 24 closed
guestions and is divided into three dimensions. The first, with 9 questions, is oriented
to the hygiene practices dimension; the second, with 10 questions, refers to the
nutritional practices dimension and the third, with 5 questions, focuses on the anemia
control dimension. The rating considers 1 to 5 points for each question.The reliability
of the instrument has been worked on based on the application of a pilot test with 20
mothers of families of children between 6 months and 2 years of the referred unit of

analysis of this study, obtaining a result of> 0.72 in the reliability test Cronbach's Alpha.

Keywords: "Hygiene practices" "Food practices" "Anemia"



l. INTRODUCCION

La anemia ferropénica es una problematica que suscita la preocupaciéon global, en
virtud a los efectos que produce en la salud de los infantes y los perjuicios que puede
ocasionar en su desarrollo integral. Al respecto, la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) sefial6 que alrededor de 293 millones de nifios en edad preescolar se ven
afectados por esta situacion a nivel mundial (1). Por su parte, la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS) sefialé que las estimaciones realizadas sefialan que
casi la mitad de la anemia que se produce en la poblacion es causada por deficiencia
de hierro situacion que refleja que las medidas preventivas asumidas, en especial
desde el lado materno, no estan funcionando de forma adecuada (2).

Es insoslayable sefalar que los nifilos que tienen menos de dos afios son
especialmente vulnerables ante la anemia, dado su elevado requerimiento de hierro,
las inadecuadas dietas que reciben en su alimentacion, el bajo peso que tienen al
momento de nacer, presencia de diarreas o parasitos, entre otros factores que pueden
generar esta dificil situacion (3).

En Perd, el panorama también es preocupante, pues segun las cifras obtenidas en la
Encuesta Demografica y de Salud Familiar (ENDES) realizada el afio 2018 existen un
promedio de 700 mil nifios entre los 6 y los 35 meses de edad que padecen anemia,
es decir 4 de cada 10 nifios, situacién que se agrava porque esta situacion no es solo

de esta época, sino que se arrastra desde el afio 2011, con un crecimiento en la brecha



existente entre el area urbana y rural, que pasé de 3.7 puntos porcentuales en el afio
2008 a 10 puntos porcentuales en el referido 2018 (4).

De esta manera, las cifras se constituyen en un factor determinante para tomar
acciones orientadas a reducir las preocupantes cifras de la anemia, definida como la
disminucién de la hemoglobina en dos desviaciones estandar por debajo de los niveles
normales, de acuerdo al sexo y la edad. En el caso especifico de los nifios entre 6
meses y 6 afos las cifras oscilan en 11/gr/dl (5).

Es importante sefalar que la anemia también representa un aspecto de alto riesgo en
la mortalidad infantil, sin contar los graves efectos que puede genera en el desarrollo
cognitivo y la condicién de vida de los nifios que la padecen desde la temprana infancia
(6).

Asi también, es necesario precisar que los efectos de esta afeccion en nifios tan
pequefios pueden incidir no solamente en los aspectos ya mencionados sino también
en las habilidades psicomotoras situacion que puede generar mermas en su
rendimiento académico y a lo largo de su vida (7).

Una de las variantes que se da con mayor frecuencia es la anemia ferropénica,
especialmente en el periodo comprendido entre los 6 y 24 meses de edad, etapa donde
existe mayor riesgo de tenerla. Esta situacién es sumamente preocupante, pues es en
este periodo donde también se despliega el proceso de crecimiento del cerebro y el
desarrollo de las habilidades cognitivas y motoras del menor. Desde esta perspectiva,
si existen deficiencias esto podria perjudicar de manera permanente las destrezas
manuales, reducir su capacidad de concentracion o debilitar sus habilidades en la

memoria (8).



Esta forma de anemia se puede definir como la disminucion de los glébulos rojos en la
sangre a causa de una escasez de hierro (9). No hay que olvidar que el hierro es un
elemento que ayuda a generar glébulos rojos los cuales se encargan de llevar oxigeno
a los tejidos del organismo y, su carencia, es la que puede genera la presencia de
anemia debido a diversos factores. Su presencia se puede producir a cualquier edad,
pero la mayor prevalencia se da con mayor fuerza en nifios pequefios, estimandose
que el 50% de pequefios menores a 5 afios la padecen (10).

En todo este contexto, el rol materno es fundamental y, en esa medida, se hace
insoslayable comprender que el nifio y la madre son una unidad bioldgica y social, por
tanto el hecho de asegurar que la madre se encuentre bien alimentada y debidamente
nutrida, asegura también la alimentacion de los lactantes y nifios pequefios,
promoviendo con ello un buen estado de salud (11).

En este sentido, la alimentacién exclusiva por lactancia materna se da hasta que el
nifio tiene 6 meses de edad, periodo en el que se inicia la alimentacion complementaria
(AC) es decir la incorporacion de otros alimentos diferentes a la leche materna o sus
sucedaneos (12).

Sin embargo, en muchos casos, las madres que realizaron la lactancia materna de
modo satisfactorio, suspenden este tipo de alimentacién a las pocas semanas de
nacido el nifio e inician la AC antes de tiempo y, en otros casos, a pesar de llegar a los
seis meses con la alimentacion mediante lactancia exclusiva, no reciben los AC
adecuados, situacion que puede devenir en cuadros de anemia leves o crénicos (13).
De ahi la relevancia del rol materno para tomar medidas orientadas a la prevencion de

la anemia ferropénica, tanto en el aspecto nutricional como en la calidad del cuidado y



la estimulacion temprana, considerando que todos estos aspectos, entre otros,
coadyuvan al desarrollo del cerebro durante las etapas tempranas de vida (14).

Sin embargo, esta tarea no es facil, las madres necesitan orientacién para desarrollar
de manera adecuada las medidas preventivas requeridas para evitar que los infantes
se vean afectados por la anemia ferropénica y, en esa linea, las profesionales de
enfermeria se convierten en aliadas y en una pieza medular para socializar
conocimientos, principios, valores y técnicas orientadas a ir preparando a las madres
de familia para asegurar que tomen las acciones pertinentes para brindar seguridad y
alimento adecuado a una poblacion pediatrica sumamente vulnerable (15).

Respecto al modelo teérico que se toma como una de las bases de esta investigacion
se acoge al de concepcion incluyente de salud que se enfoca en dos aspectos
medulares: su caracter procesal que entiende a las enfermedades como situaciones
no estaticas, en constante cambio y permanente movimiento y el caracter
multidimensional que esta referido no solo al aspecto biolégico sino también por
factores econdmicos, sociales, geograficos, culturales, psicologicos, politicos y
espirituales que tienen incidencia en la persona y las colectividades. Todos estos
aspectos se constituyen en sustentos neuralgicos para fundamentar la relevancia de
tomar medidas preventivas, definida como todas aquellas acciones orientadas a evitar
gue los nifios se vean afectados por la disminucion de los glébulos rojos en la sangre
a causa de una escasez de hierro. Bajo esta perspectiva existen diversos matices que
pueden permitir un entendimiento de los criterios de salud y con ello, contextualizarlo
a cada realidad, etapa de la vida y, en funcién a ello, comprender cada situacion (16).
Por otra parte, es importante tomar en cuenta el enfoque conceptual de atencién

integral de salud, a partir del cual la salud se convierte en una prioridad sanitaria a
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nivel nacional, promoviendo proyectos e iniciativas que tienen un alcance mucho mas
inclusivo e integral, comprendiendo que el ser humano es multidimensional y que es
necesario tomarlo en cuenta para poder brindar una atencion acorde a sus
necesidades (17). En este caso, a los infantes entre 6 meses y 2 aflos que requieren
una atencién especializada, cuidados permanentes y, en ese camino, la primera que
asume el rol preponderante es la madre, pues se constituye en una diada con el nifio.
Dentro de todo este panorama, el papel de los profesionales de enfermeria es
sumamente importante, mas aun si se considera la naturaleza humanistica de su
misién en el cuidado de seres humanos. Es importante sefalar aqui la triada de areas
de la filosofia que sustentan el trabajo de enfermeria; la primera esta centrada en los
conocimientos, basados en el método cientifico y el pensamiento I6gico, el segundo
referido a los valores que se rigen por el cddigo ético que asumen al elegir esa
profesion y la tercera centrada en la atencion de los pacientes como seres humanos,
mas aun si se considera que la enfermeria se constituye en una profesion que
comprende cuidados auténomos y colaborativos ofrecidos a pacientes, familiares y
grupos diversos (18).

Todo ello se encuentra en consonancia con los postulados propuestos por Jean
Watson quien refirié que el objetivo principal de todo profesional de enfermeria se
centra en facilitar que los pacientes consigan un grado de armonia entre cuerpo, mente
y alma, a fin de propiciar que se autoconozcan, se respeten a si mismos, se autocuren
y autocuiden. Para lograrlo las enfermeras deben poner en practica el arte cuidado
humanizado (19). En esta linea, se resalta la mision de los profesionales de

enfermeria, quienes asumen una labor de especial relevancia para brindar a los



pacientes y familiares el soporte emocional, profesional y técnico que requieren en
momentos que pueden tornarse sumamente dificiles.

En el contexto internacional se han realizado algunos estudios como el efectuado por
Acosta (20) en su trabajo investigativo que contd con la participacién de 100 madres
de nifios entre 6 y 24 meses de edad, encontraron que el 34% de las madres
presentaron un alto nivel de conocimiento, mientras que el 54% evidencié un nivel
medio y el 12% nivel bajo de conocimientos sobre anemia ferropénica y las medidas
gue deben tomar en cuenta para evitar que sus niflos la padezcan. En cuanto a la
prevalencia de esta afeccion, se encontrd que el 8% de los nifios la padecen.
Gonzéalez (21), en la investigacion que realiz6 con 113 madres de familia encontraron
gue el 65% conocia los aspectos referentes a la anemia, mientras que el 69% de ellas
sefialaron que la anemia se debe a una alimentacién inadecuada. Asimismo, el 78%
manifestd que una de las medidas que toman es darle cereal a sus bebés todos los
dias. También se encontr6 que las madres se ven muy complicadas debido a
problemas econémicos, situacién que no les permite comprar alimentos necesarios y
adecuados para cada edad, cuidando el balance y el equilibrio adecuados para el
desarrollo y crecimiento de los infantes.

Hualca (22) en el estudio que realiz6 con madres de nifios de 6 a 24 meses, encontrg
gue el 57% de los bebés presentan anemia ferropénica; asimismo, encontré que uno
de los principales factores es la falta de instruccion de las mamas y la inadecuada
aplicacion de estrategias preventivas, encontrandose incluso que un 65% de la
poblacion infantil no incluyen dentro de su alimentacion diaria fuentes de hierro.

Ajete (23) en su investigacion realizada con 95 madres de infantes de 6 a 24 meses,

encontré que existe un desconocimiento del valor nutritivo que tienen las grasas en la
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alimentacion (53,7%) y de los riesgos que existen por el consumo de gelatina (88,4%).
Asi también se hall6 que el 80% de las mamas empleaban el biber6n para la
alimentacion de sus bebés y un 71,6% les daba alimentos mezclados. Se concluyé
gue no todas las mamas tenian conocimiento respecto a los cuidados que deben tener
en la alimentacién, especialmente a partir del primer afio.

Hussien y colaboradores (24) en la investigacion que llevaron a cabo con 2902
pequefios de 6 a 23 meses de edad, encontraron que el 72% de los nifios eran
anémicos y, las causas se debieron, entre otras, a factores maternos, pues no se
tomaron las medidas preventivas adecuadas en la alimentacion. Sin embargo, también
se destaca que la prevencién debe tener un enfoque integral que se aborde desde la
naturaleza multifactorial de la problemética, a fin de revertir esta preocupante situacion
en Etiopia.

Palacios (25) en la investigacion realizada con 96 madres de nifios menores a 36
meses encontré que el 85,4% presentd practicas pertinentes. Asimismo, en lo que
respecta a la aplicacion adecuada de micronutrientes se encontré que el 76%
desarroll6 practicas inadecuadas; respecto a la alimentacion con leche materna se
encontré que el 77,1% tuvo practicas inadecuadas y con relacion a la higiene se hallo
gue el 53,1% tiene practicas adecuadas. En suma, el 67,7% evidenci6 tener practicas
inadecuadas.

Mamani y colaboradores (26) en la investigacion que realizaron con 69 madres,
encontraron que el 98,6% tienen una actitud favorable hacia la prevencion de anemia
ferropénica en sus bebés, mientras que el nivel de conocimiento alcanzé su mayor
porcentaje en el nivel medio con un 79,7%, concluyendo que existe un nivel de

conocimiento medio y una actitud favorable hacia la prevencién de anemia ferropénica.
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Choguehuanca y colaboradores (27) en su estudio realizado con 130 madres de nifios
entre los 6 y 24 meses encontraron que el 63,8% tuvieron practicas no saludables en
la alimentacion que brindan a los infantes y solo el 36,2% realiz6 practicas saludables;
mientras que el 56,9% presenté anemia ferropénica y el 43,1% no presenté sintomas
de esta afeccién, concluyendo que existe relacion entre las medidas alimentarias y la
presencia de anemia ferropénica.

Cornejo (28) en su trabajo de investigacion efectuado con 84 madres de infantes de 6
a 24 meses hallaron que el 54% no tiene conocimientos suficientes sobre la anemia
ferropénica, mientras que el 58% desarrolla practicas inadecuadas y solo el 42%
realiza practicas adecuadas, concluyendo que la mayor parte de madres que acuden
al establecimiento de salud desarrolla practicas inadecuadas para prevenir la anemia
ferropénica en sus nifios.

Quifones (29) en el trabajo de investigacion que realiz6 con 91 madres de infantes
menores a tres afos, entre otros resultados encontrd que el 36% de mamas piensa
gue la anemia es transmitida en el periodo de embarazo, el 33% tiene la idea de que
solo se puede transmitir con frutas y verduras, el 46% promueve el consumo de pollo,
el 31% practica el consumo de hierbas o mates. Se concluyd que existe relacion
significativa entre las practicas que realizan las madres y la prevalencia de anemia
ferropénica.

La anemia ferropénica es una afeccion que puede generar mermas psicoldgicas,
cognitivas y fisicas en el desarrollo de los nifios, siendo el periodo los primeros dos
afos de vida una etapa central y determinante para lograr una adecuada formacién de
los infantes. En ese sentido, las medidas preventivas que tomen las madres de familia

para evitar la presencia de esta problematica es de suma relevancia, mas aun si
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considera que la madre y el nifio forman un diada que juega un rol determinante para
lograr el crecimiento de un nifio sano. En este recorrido, el personal de enfermeria se
convierte en una pieza medular para evaluar, proporcionar y medir si las madres de
familia estan logrando implementar medidas preventivas para evitar la presencia de
anemia ferropénica. Desde esta perspectiva, es importante sefialar que los resultados
gue se obtengan mediante el desarrollo de este trabajo, permitiran obtener una data
actualizada y acorde al contexto donde se desarrollara, permitiendo conocer la realidad
y tomar decisiones orientadas a optimizar el servicio que se brinda en el Puesto de
Salud “Brisas de Pachacamac” de Villa El Salvador. Por tanto, la problemética de
estudio que se despliega aqui encuentra sustentadas razones para justificar su
desarrollo, mas aun si se considera que determinar la realidad sobre esta situacion
permitira contribuir a ampliar el conocimiento sobre los diversos casos que se
presentan y el contexto en el cual se despliegan. Desde esa perspectiva, se podra
contribuir a llenar algunos vacios del conocimiento que todavia subsisten en la
literatura que se presenta sobre este topico de estudio. Con respecto al valor practico
del estudio, se puede sefalar que la socializacion y retroalimentacion que se realice,
a partir de los resultados, con las madres de familia, los directivos y el personal de
salud, contribuiran a enriguecer los procedimientos que se siguen en la atencién, en
funcidn a casuisticas que, quiza hasta la fecha, no se hayan tomado en cuenta y
contribuyendo asi a reducir los niveles de anemia ferropénica en nifios de 6 meses a
2 anos de edad. Se hace especial énfasis aqui en el beneficio que representaran los
resultados para la labor del personal de enfermeria, pues, desde su labor puede
contribuir de manera directa para capacitar e instruir a las madres de familia, a fin de

lograr que pongan en practica medidas preventivas que conlleven a un mejor estado
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de salud de sus menores hijos, mas aun si se considera que este grupo profesional es
el que tiene contacto directo y continuo con las madres y sus bebés. Los beneficiarios
de esta investigacion seran las madres de familia, los bebés de 6 meses a 2 afios de
edad, el personal enfermero, el personal sanitario del establecimiento de salud y de la
institucion en su conjunto, pues todo este engranaje permitira contribuir de modo eficaz
y eficiente a tener nifios sanos y felices. Con relacién al aporte metodolégico, es
preciso sefialar que este trabajo enriquecerd la linea de investigacién en Salud y
Desarrollo Integral Infantil: Control de Crecimiento y Desarrollo e Inmunizaciones, a
través de la elaboracion y aplicacion de un instrumento contextualizado a la realidad
del establecimiento de salud que se constituye en unidad de estudio y debidamente
validado por el procedimiento de juicio de expertos. Los resultados obtenidos se
constituirdn en un aporte significativo para optimizar los procesos que sigue el personal
de enfermeria para promover la implementacion de medidas preventivas de anemia
ferropénica por parte de madres de nifios entre los 6 meses y los 2 afios de edad,
favoreciendo el desarrollo integral de los pequefios y reducir la posibilidad de que se
vean afectados por dicha probleméatica. El objetivo del estudio es determinar las
medidas preventivas sobre anemia ferropénica que practican las madres de nifios de
6 meses a 2 afos en el puesto de salud “Brisas de Pachacamac”, Villa El Salvador —

2020.
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I MATERIALES Y METODOS

2.1 Enfoque y disefio de investigacion

Este trabajo tiene un enfoque cuantitativo, por cuanto busca medir caracteristicas de
un fendmeno social, a partir de un marco tedrico que se encuentra en consonancia con
el problema de investigacion, centrado en las medidas preventivas que practican las
madres de familia de nifios, cuyas edades fluctlan entre los seis meses y 2 afios de
edad, para evitar que sea vean afectados por la anemia ferropénica (30). Desde esta
perspectiva, es importante sefalar que el uso de este enfoque implicara la recoleccion
de datos y se basara en la medicibn numérica asi como en el uso de herramientas
estadisticas que conlleven a determinar qué esta sucediendo con esta problematica

de estudio (31).

El disefio que se ha elegido para este trabajo fue la investigacion basica que pretende
profundizar y ampliar el bagaje de conocimientos que se encuentra en la literatura
existente respecto a la problemética o realidad sujeta a estudio (32). Del mismo modo,
se empleard el disefio descriptivo, que busca dar a conocer y referirse a las
caracteristicas, propiedades y cualidades respecto a diversos fenémenos detectados

en un momento dado (32).
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2.2 Poblacion, muestra'y muestreo

Poblacion

La poblacion se encuentra conformada por el conjunto de todos aquellos elementos
gue conforman la unidad de analisis y que pertenecen al contexto o ambito donde se
va a desplegar el estudio (32).

Considerando estos criterios, se puede sefialar como poblacién de este trabajo
investigativo a 1039 madres de familia que atienden a sus nifios en el Puesto de Salud
“Brisas de Pachacamac” de Villa El Salvador y cuyas edades fluctuan entre los 6
meses y 2 afios.

Criterios de inclusion. Que las madres tengan nifios cuyas edades fluctlen entre los
6 meses y 2 afios de edad y que hayan aceptado participar del presente estudio.
Criterios de exclusion. Se excluira a las madres de familia que tienen nifios mayores
al rango establecido en este trabajo de investigacién y que no deseen participar del
estudio.

Muestra

Para establecer el tamafio de la muestra de esta investigacion, se utilizé la formula

gue a continuacion se detalla:

n= Z?pq N

NE?2+Z%pq

Con este procedimiento la muestra estara conformada por 280 madres de familia, con

hijos entre los 6 meses y 2 afios de edad.
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Muestreo

Con la finalidad de asegurar los resultados que se logren obtener respecto a la variable

en estudio, se utilizo el siguiente procedimiento estadistico:

Z?pq N

NE?+2Z%pq

es el tamano de la
muestra

es el nivel de confianza

es la variabilidad
positiva
es la variabilidad
negativa
es la precision o error
es el tamafio de la
poblacion

Valor de la variable -
Media de la variable

Desviacion estandar de
la variable

= Valor de la variable
= Media de la variable
= Desviacion estandar de la variable

2.3 Variable de estudio

(1.962)(0.5)(0.5)(1039)

(1039)(0.05 2) + (1.96
2)(0.5)(0.5)

1.96

0.5

0.5
0.05
1039

La variable principal de esta investigacion es:

V1: medidas preventivas sobre anemia ferropénica.

997.8556

3.5579

0.95

280.46

P (-1.96
<7<1.96)=0.95

Esta variable es de naturaleza cualitativa y tiene una escala de medicion ordinal.
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Definicibn conceptual de la variable medidas preventivas sobre anemia
ferropénica: todas aquellas acciones orientadas a evitar que los nifilos se vean
afectados por la disminucion de los gldbulos rojos en la sangre a causa de una escasez

de hierro (16).

Definiciébn operacional de la variable medidas preventivas sobre anemia
ferropénica: todas aquellas acciones orientadas a evitar que los niflos se vean
afectados por la disminucion de los glébulos rojos en la sangre a causa de una escasez
de hierro y que son asumidas por las madres de nifios de 6 meses a 2 afios de edad
gue se atienden en el Puesto de Salud “Brisas de Pachacamac” de Villa El Salvador,
mediante préacticas de higiene, practicas alimentarias y controles de anemia, las cuales

seran medidas mediante un cuestionario.

2.4 Técnica e instrumento de medicién

La técnica que se aplicara en este trabajo sera la encuesta, a través de un cuestionario.
Desde esta perspectiva, el instrumento elegido para la recoleccion de la informacién
sera el cuestionario denominado “Las medidas preventivas sobre anemia ferropénica
gue practican las madres de nifilos de 6 meses a 2 afios en el Puesto de Salud Brisas
de Pachacamac, Villa El Salvador - 2020”, adaptado por la autora de este trabajo de

investigacién. Este cuestionario estd compuesto por 24 preguntas cerradas y se divide
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en tres dimensiones. La primera, con 9 preguntas, esta orientada a la dimensién
practicas de higiene; la segunda, con 10 preguntas esta referida a la dimensién
practicas alimentarias y la tercera, con 5 preguntas se centra en la dimension control

de anemia. La calificacion considera de 1 a 5 puntos para cada pregunta.

La confiabilidad del instrumento se ha trabajado con base en la aplicacion de una
prueba piloto con 20 madres de familia de nifilos entre 6 meses y 2 afos de la referida
unidad de analisis de este estudio, obteniendo un resultado de > 0.72 en la prueba de

confiabilidad del Alfa de Cronbach.

2.5. Procedimiento pararecoleccion de datos

2.5.1 Autorizacién y coordinaciones previas para la recoleccion de datos

Este trabajo iniciard con el trAmite correspondiente para la obtencion de la carta de
autorizacion que la Universidad Norbert Wiener debe emitir, dando fe del inicio de esta
investigacién. Una vez hecho este procedimiento, se llevaran a cabo las gestiones
pertinentes en el Puesto de Salud “Brisas de Pachacamac” ubicado en Villa El
Salvador, a fin de obtener la autorizacion para poder aplicar el instrumento con las

madres de familia que atienden a sus nifios en dicho nosocomio.

2.5.2 Aplicacion del instrumento de recoleccion de datos
Una vez obtenida la conformidad por parte de la Universidad y del establecimiento de
salud donde se realizara el estudio, se realizara el contacto con las madres de familia

gue conformaran parte de la muestra de estudio, a fin de solicitarles su participacion
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en este trabajo y brinden su consentimiento para aplicar el instrumento que se utilizara
para recoger los datos. Se ha estimado que el tiempo de aplicacion fluctuara en un
promedio de 30 minutos por cada madre de familia. Luego de la aplicacién, se revisara
de forma exhaustiva cada cuestionario aplicado, con el fin de verificar que todo ha sido

llenado de la manera correcta y conforme a los procedimientos establecidos.

2.6 Métodos de analisis estadistico

Es necesario sefialar en primer lugar que esta investigacion ha considerado una
muestra de 280 madres de familia de nifios entre los 6 meses y 2 aflos de edad, que
han recibido atencion en el Puesto de Salud “Brisas de Pachacamac” de Villa El
Salvador, considerando los criterios de inclusion y exclusion respectivos.

La data seré registrada en una tabla matriz que se elaborara de forma previa mediante
el software estadistico SPSS versién 26 y, luego de ello, se seguird un proceso
meticuloso, con el fin de reducir que existan datos erroneos o valores perdidos al
momento de efectuar el andlisis.

Considerando el disefio descriptivo que se ha elegido para esta investigacion, se
realizaran estadisticas para elaborar tablas de frecuencia que permitiran ejecutar la
fase correspondiente a la descripcion de datos generales y, para las frecuencias
absolutas y relativas, se utilizaran medidas de tendencia central. Asi también se
incorporaran tablas y figuras que incluirdn sus correspondientes analisis e

interpretaciones.
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2.7 Aspectos éticos

Este trabajo de investigacién ha considerado la proteccién de las personas que
participen, tomando en cuenta su calidad de seres humanos. Asimismo, los principios
bioéticos de autonomia, beneficencia, no maleficencia y justicia; del mismo modo se
aplicaré el procedimiento de consentimiento informado previa informacion detallada de
los procedimiento e implicancias de participar en el estudio a todas las madres de
familia participantes. A continuacién, se describe cémo se aplicaran los principios

bioéticos:

Principio de autonomia

Se considerara este principio de forma estricta desde el momento que se realiza el
contacto con las madres de familia y se les dara a conocer a cada uno de los
procedimientos que involucra su participacion en el estudio. Con esa base, se
respetard su decision de participar o no en el trabajo de investigacion, que sera

sustentada mediante la firma del respectivo consentimiento informado.

Principio de beneficencia
La finalidad de aplicar este principio es brindar explicacién puntual y precisa de los
beneficios que reporta la participacion en este trabajo, asi como aquellos que se

obtendran con los resultados que reporte la aplicacion del instrumento elaborado.

Principio de maleficencia
Las madres de familia que participen en el estudio sabran que ello no implica ningun

riesgo para su salud o integridad personal y que, por el contrario, se resaltara la
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importancia de los aportes que brindaran para optimizar las medidas preventivas que
las madres ponen en practica para evitar el riesgo de anemia en nifios de 6 meses a

2 anos de edad.

Principio de justicia
Este principio considera la relevancia del respeto en el trato a los participantes de la
investigacién, asi como la cordialidad e igualdad con cada uno las madres de familia

gue participen de forma directa en el estudio.
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. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS DEL ESTUDIO

3.1 Cronograma de actividades

2020
ACTIVIDADES Jun Jul Agost Set Oct
1 2341234123412 341234
Identificacion del problema de
) X X
estudio
Busquedayselecmon de la X X X X X X
literatura
Determinacion de la situacion
problematica, marco tedrico y XXX XXX
antecedentes.

Redaccion de la justificacion y
relevancia del estudio.

Redaccion de los objetivos. XXX XXX

Elaboracion del enfoque vy el
disefio de investigacion.
Especificacion de la poblacién,
muestray muestreo.
Especificacion de técnicas e
instrumentos para la X X X X
recoleccion de datos

Precision de aspectos bioéticos
de la investigacion
Establecimiento de los
métodos de analisis para la X X
investigacion.

Determinacion de los

procedimientos administrativos X X

del trabajo.

Elaboracion de los anexos X X

Presentacion del proyecto para X X

aprobacion

Acciones inherentes al trabajo X X X X X X

de campo

Elaboracion del Informe Final XX XX XXX
Sustentacion X X
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3.2. Recursos financieros

Bienes

Material de oficina Cantidad Costo

Hoja bond 50.00
Grapas 1 caja 10.00
Folder 10 unidades 10.00
Correctores 2 unidades 10.00
Copias 50.00
Impresiones 150.00
Empastado 80.00
TOTAL 360.00
Servicios

Estatigrafo 250.00
Digitacion 180.00
Internet 350.00
Luz 120.00
Teléfono 120.00
Viaticos 1000.00
Movilidad 360.00
TOTAL 2380.00
Consolidado

Bienes 360.00
Servicios 2380.00
Total, netos soles S/. 2740.00

Financiamiento de la investigacion

La investigacion sera financiada por la investigadora.
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Anexo A. Operacionalizacion de la variable o variables

OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE MEDIDAS PREVENTIVAS SOBRE ANEMIA FERROPENICA

TITULO: Las medidas preventivas sobre anemia ferropénica que practican las madres de nifios de 6 meses a 2 afios en el Puesto de
Salud "Brisas de Pachacamac’, Villa El Salvador — 2020
Tipo de
variable
segln ) )
su DEFINICIO DEFINICIO
VARIABLE  Matural N N DIMENSI  INDICADO ~ N°DE  VALOR ~ CRUTERIOS PARA
ezay CONCEPT OPERACI ONES RES ITEMS FINAL VALORES
escala UAL ONAL
de
medicié
n
Tipo de Todas Todas Practicas Lavado de 1,2, 3,4, Siempre (9 — 45 puntos)
variable aquellas aquellas de higiene manos 5 (5)
segun acciones acciones Casi
su orientadas a orientadas a . siempre
Medidas naturale ey~itar gue los ey~itar gue los Higiene de 6,7,8,9 @ (46 — 95 puntos)
preventiva za: nifios se vean nifos se vean . los
S Sobre ~ afectados por afectados por o alimentos A Veces
anemia Cualitati la la Practicas ~ Alimentacion 10, 11, 12, (3)_
ferropénic va disminucion disminucion alimentari complgmenta 13, 14, Casi
a de los  de los as fa Nunca (96 — 120 puntos)
glébulos rojos glébulos rojos )
enlasangrea enlasangrea _ 15, 16, 17, Nunca
Escala causa de una causa de una Tipo de 18, 19
de escasez de alimentacion (1)

29



medicio
n:
Ordinal

escasez
hierro (16).

de hierro y que

son asumidas
por las
madres de
nifios de 6
meses a 2
afos de edad
que se
atienden en el
Puesto de
Salud “Brisas
de
Pachacamac’
de Villa El
Salvador,
mediante
practicas de
higiene,
practicas
alimentarias y
controles de
anemia, las
cuales seran
medidas
mediante un
cuestionario.

Control de
anemia

Acciones y
seguimiento

20, 21, 22,
23, 24
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ANEXO B: Instrumento de recoleccién de datos

INSTRUMENTO
“LAS MEDIDAS PREVENTIVAS SOBRE ANEMIA FERROPENICA QUE PRACTICAN
LAS MADRES DE NINOS DE 6 MESES A 2 ANOS EN EL PUESTO DE SALUD
‘BRISAS DE PACHACAMAC', VILLA EL SALVADOR - 2020

El presente cuestionario se ha elaborado con la finalidad de determinar las medidas
preventivas sobre anemia ferropénica que practican las madres de nifios de 6 meses a 2

afios en el puesto de salud "Brisas de Pachacamac’, Villa El Salvador - 2020.

INSTRUCCIONES

» Se les pide responder de manera sincera a cada una de las preguntas propuestas en
este instrumento, con la finalidad de reflejar de manera veraz los resultados al concluir
el estudio.

» Margue con un aspa la alternativa que, de acuerdo a su opinion, describe la respuesta
correcta.

» Recuerde que la participacion en esta investigacion tiene garantizada las reservas del

caso.

DATOS GENERALES

Edad de la mama:
Edad del bebé:
Nivel de estudio:

Primana

Secundarna

Superior Técnico

Superior universitario
Otros
4. Ocupacion:

5. Nuamero de hijos:

6. Estado civil:

Soltera

Conviviente

Casada

Separada




N° | Preguntas de la dimension: practicas de Casi A Casi ;
o Nunca . Siempre
higiene (1) nunca veces siempre (5)
(2) (3) (4)
Usted realiza el lavado de manos antes de
1 realizar la preparacion de los alimentos del
bebe.
2 Efectia el lavado de manos después de
preparar los alimentos.
Realiza el lavado de manos antes de darle de
3 comer a su bebé.
4 Lava las manitos de su bebé antes de darle sus
alimentos.
5 Lava las manitos de su bebé después de darle
sus alimentos.
& Lava/limpia los alimentos antes de proceder a
sSu preparacion.
7 Lava los utensilios que utiliza para dar de comer
a su bebé.
8 Revisa que los alimentos estén frescos y
limpios para dar de comer a su bebé.
Los alimentos son guardados de forma
° adecuada para evitar que se contaminen.
N° | Preguntas de Ila dimensién: practicas Casi A Casi :
i ) Nunca . Siempre
alimentarias (1) nunca veces siempre (5)
(2) (3) (4)
Considera que la alimentacion complementaria
10 | debe realizarse antes de los seis meses de
edad.
Piensa usted que la alimentacion
11 | complementaria debe efectuarse despues de
los seis meses.
12 Cree usted que la alimentacion complementaria
debe realizarse a los seis meses.
Considera que la alimentacion complementaria
13 reemplaza totalmente a la lactancia materna.
Considera usted la preparacion de alimentos
14 | complementarios nutritivos de acuerdo a la
edad de su bebé.
15 Su bebé consume higado, bazo, sangrecita y
carnes rojas al menos tres veces por semana.
16 | Su bebé consume alimentos ricos en hierro.
17 Su bebé consume alimentos reguladores
(verduras amarillas, anaranjadas, menestras)
18 Su bebé consume alimentos energeticos (papa,
yuca, fideos, arroz, pan, miel, aceites)
19 Su bebé consume alimentos formadores (leche,

queso, came de res, huevos, pescados)
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Preguntas en relacién a la dimensién: | Nunca | Casi A Casi Siempre
N° | control de anemia (1 nunca | veces | siempre (5)
(2) () (4)
oo | Realiza el control de nifio sano en el centro de
salud correspondiente.
oq | S1Que las indicaciones de los especialistas de
salud para evitar que su bebé tenga anemia.
9o | Sabe usted reconocer signos o sintomas de
anemia.
En caso de existir el riesgo de anemia, piensa
23 | usted que es necesario realizar tratamiento
inmediato en el establecimiento de salud.
Observa usted las actitudes y el desarrollo de
24 | habilidades de su bebé para verificar que no

existan dificultades o retrasos.
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Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
apreciaciones:

VALORACION DE EXPERTO
DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruencia de
items d
Amplitud de
contenido */
Redaccioén de los v'/
items
Claridad y precision Vv
Pertinencia v
Valoracion total de experto
VALORACION DE | Deficiente 0% - 69%
LAVALIDEZDE  I'pcentable | 70% - 80%
CONTENIDO DEL | ~c¢Pta s i
INSTRUMENTO: | Bueno 80%-90%
Excelente 0% - 100%
Mm -— C") % ‘,'
Nombre y Apellido;___ < 1¢la  Cuye ~Julca
Profesion:__En~TEr MERD N° Colegiatura:___ 5 21> 2
Cargo: ASISTTEMLCIA L

Institucion: C. < . Pacdnchtil

Fecha: __0OA-09 - 2039 Firma:
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Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes

apreciaciones:

VALORACION DE EXPERTO
DEFICIENTE | ACEPTABLE BUENO EXCELENTE
Congruencia de
items &
Amplitud de )
contenido -
Redaccion de los
items &
Claridad y precisiéon P
Pertinencia .
Valoracién total de experto
VALORACION DE | Deficiente 0% - 69%
LA VALIDEZ DE o
CONTENIDO DEL | Aceptable | 70%-80%
INSTRUMENTO: | Bueno 80%-90% ~—
Excelente 90% - 100%

Datos del Experto: = ‘
Nombre y Apellido: flocias Ae \ Cormen Btmc« uides Pbc\\ uay

Profesién: u..)y‘(-.'f me fCa N° Cologiatura: 226595

Cargo: __ Sctaluw de eXarmeria

Institucién: Coax  Ciaty e pax Si\ua

Fecha: ©0\- 04a- 2020 Firma: fo

: e .
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Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
apreciaciones:

VALORACION DE EXPERTO
DEFICIENTE | ACEPTABLE BUENO EXCELENTE
Congruencia de
items o
Amplitud de
contenido ull
Redaccién de los =
Items ¥
Claridad y precisién V'
Pertinencia &
Valoracion total de experto
VALORACION DE | Deficiente | 0% - 69%
LA VALIDEZ DE =
CONTENIDO DEL Aceptable | 70% - 80%
INSTRUMENTO: | Bueno 80%-90% .—
Excelente 90% - 100%
Datos del Experto: B
Nombre y Apellido: T"‘<~*v'-~'»(c\ {}fumﬁmi emdc
Profesion: __Cnbywiic N° Colegiatura:__ "\ L\ G 4

Cargo: E‘\}:‘_\m&_v\ G AS«-IY\LU_LL
Institucion:___ C . 1. I Coal depl Silye

Fecha: 0ON-0A- 2024
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Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
apreciaciones:

VALORACION DE EXPERTO

DEFICIENTE | ACEPTABLE BUENO EXCELENTE
Congruencia de

items -
Amplitud de 5
contenido .
Redaccién de los L

S
Claridad y precision P
Pertinencia &~
Valoracion total de experto

| VALORACION DE | Deficiente 0% - 89%

LA VALIDEZ DE =
CONTENIDO DEL Aceptable 70% - 80%

INSTRUMENTO: | Bueno 80% - 90%
Excelente | 90% - 100% ——

Datos del Experto:

Nombre y Apeliido:_CiVe. |40 do (o | deron
Profesion:_{-cc (] p v vee, N° Colegiatura: (s [)¢
Cargo: _PsisTene 0
Institucion:__C M T  Cese. hopor  Diluoe = Mivsn

Fecha: C'1 ¢4 20 Firma: /
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Luego de hacer las observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
apreciaciones:

VALORACION DE EXPERTO
DEFICIENTE | ACEPTABLE BUENO EXCELENTE
Congruencia de _
items -
Amplitud de -
contenido
Redaccion de los
items =
Claridad y precision o
Pertinencia -
Valoracion total de experto
VALORACION DE | Deficiente 0% - 69%
LA VALIDEZ DE -
CONTENIDO DEL | AcoPtable | 70% - 80%
INSTRUMENTO: | Bueno 80% -90% <—
Excelente 90% - 100%
Datos del Experto: ‘_A
Nombre y Apellido: J’(Llagwx Ie ander Awma
Profesion: Q./r;vbﬂ.m'm. N° Colegiatura:__ 4122 (
Cargo: éﬂ'ﬂpﬂb Vida,  Ning
institucion:__C 13 Lioan foper Oultmsr o oE 8o 0P
. NG DSVECSRED DE SALUO 0
Fecha: 02 -6 q - 2020 Firma: w:a‘,:.é m“:?w.‘
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Warianza de cada item

Wi

589

Wit

Warianza del total

Wi
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ANEXO C: Consentimiento informado y/o asentimiento informado

A usted se le esta invitando a participar en este estudio de investigacion en salud.
Antes de decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los
siguientes apartados.

Titulo del proyecto: “Las medidas preventivas sobre anemia ferropénica que
practican las madres de nifos de 6 meses a 2 afnos en el Puesto de Salud "Brisas
de Pachacamac’, Villa El Salvador — 2020"

Nombre de la investigadora principal: Lic. Maria del Carmen Garcia Gonzales.

Propédsito del estudio: Determinar las medidas preventivas sobre anemia
ferropénica que practican las madres de nifios de 6 meses a 2 afos en el puesto
de salud “Brisas de Pachacamac”, Villa El Salvador — 2020.

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la
investigacion por los medios mas adecuados (de manera individual o grupal) que le
puede ser de mucha utilidad en su actividad profesional.

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.
Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio.

Confidencialidad: La informacion que usted proporcione estara protegida, solo los
investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacion confidencial, usted no
sera identificado cuando los resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sancién o
pérdida de los beneficios a los que tiene derecho.

Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el
desarrollo de este estudio o acerca de la investigacién, puede dirigirse a
................................... , coordinadora de equipo.

Contacto con el Comité de Etica: Si usted tuviese preguntas sobre sus derechos
como voluntario, o si piensa que sus derechos han sido vulnerados, puede dirigirse
- | - ] Presidente del Comité de Etica de
[ - (R , ubicada en la 4, correo electronico: .........c.covvvvuennn.

Participacion voluntaria:

Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y puede retirarse en
cualquier momento.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido, tuve tiempo y oportunidad de hacer preguntas,
las cuales fueron respondidas satisfactoriamente, no he percibido coaccién ni he
sido influido indebidamente a participar o continuar participando en el estudio y que
finalmente acepto participar voluntariamente en el estudio.
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Mombres y apelides del participante o apoderado

Firma o huella digital

N* de DMI:

M® de teléfono: fijo o movil o WhatsApp

Comeo electranico

MNombre y apellidos del investigador Firma
M de DI
N® teléfonio mavil
Firma

Mombre y apelidos del responsable de encuestadores

M® de DNI

M® telefono

Firrna o huella digital

Datos del testigo para los cascs de participantes iletrados

Mombre v apellido:

DMI:

Telafone:

Lima, ....de ...... de 20....

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante
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