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RESUMEN

Los micronutrientes es aquella mezcla basica de cinco nutrientes de gran importancia, como
las vitaminas y los minerales las cuales ayudan a la absorcion y utilizacion del hierro la cual
ayudard a prevenir la anemia y otras patologias, su objetivo es potenciar el grado nutricional
de los alimentos. La anemia en niflos menores de 3 afios ocurre cuando los recuentos de
hemoglobina, hematocrito y/o globulos rojos caen por debajo de lo que se considera normal
para esta edad. Objetivo: Determinar la relacion que existe entre el conocimiento sobre el
consumo de micronutrientes y la prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el
centro de salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima metropolitana 2021-2022. Método: se
realizo un estudio de tipo descriptivo correlacional, prospectivo y transversal con un enfoque
cuantitativo, empleando un cuestionario de 25 preguntas, para la determinacion de los fines
de esta investigacion y se trabajo con una muestra representativa de 80 madres. Resultados:
Del 100% de las madres encuestadas de los nifios de 6 a 48 meses del centro de salud Virgen
del Pilar de Nazaret Lima metropolitana 2021-2022, el 63,75% tiene nivel de conocimiento
sobre micronutrientes de tipo regular, siendo esta la de mayor frecuencia; el 35,00% tiene
conocimiento de tipo alto, y el 1,25% conocimiento de tipo bajo respectivamente. E1 70,00%
brindan una prevencion de la anemia de tipo media y el 30,00% de tipo alta respectivamente.
Por otro lado, se halldé que la relacion entre nivel de conocimiento de micronutrientes y
prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de salud Virgen del Pilar de
Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022 (Rho=694*%*) tiene un grado de relacion de tipo
moderada, entendiéndose que son directamente proporcionales. Conclusion: Se determino
que existe una relacion significativa entre el conocimiento de micronutrientes y prevencion
de la anemia en nifos de 6 a 48 meses, en el centro de salud Virgen del Pilar de Nazaret

Lima metropolitana 2021-2022.

Palabras claves: Conocimiento, Micronutrientes, Prevencion, Anemia, Nifios
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ABSTRACT

Micronutrients are that basic mixture of five nutrients of great importance, such as vitamins
and minerals which help to the absorption and use of iron which at the same time helps to
prevent anemia and other pathologies, its objective is to enhance the nutritional grade of
food. The anemia in children under 3 years of age is the decrease in the concentration of
hemoglobin, hematocrit, and/or the number of red blood cells, below the values considered
normal for the age. Objective: To determine the relationship between knowledge about
micronutrient consumption and the prevention of anemia in children aged from 6 to 48
months, at the Virgen del Pilar de Nazaret Health Center in Metropolitan Lima 2021-2022.
Method: a correlational, prospective and cross-sectional descriptive study was carried out
with a quantitative approach, using a questionnaire of 25 questions, to determine the
purposes of this research and we worked with a representative sample of 80 mothers. Results:
From the 100% of the mothers surveyed of children aged from 6 to 48 months at the Virgen
del Pilar de Nazaret Health Center in Metropolitan Lima 2021-2022, 63.75% have a regular
level of knowledge about micronutrients, this being the most frequent; 35.00% have a high
type knowledge, and 1.25% low type knowledge respectively. 70.00% provide a prevention
from anemia of medium type and 30.00% of high type respectively. On the other hand, it
was found that the relationship between level of knowledge of micronutrients and prevention
of anemia in children from 6 to 48 months, at the Virgen del Pilar de Nazaret Health Center
in Metropolitan Lima 2021-2022 (Rho = 694 **) has a degree of relationship of moderate
type, understanding that they are directly proportional. Conclusion: It was determined that
there is a significant relationship between the knowledge of micronutrients and prevention
of anemia in children from 6 to 48 months, at the Virgen del Pilar de Nazaret Health Center

in Metropolitan Lima 2021-2022.

Keywords: Knowledge, Micronutrients, Prevention, Anemia, Children
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INTRODUCCION

Una nutricion adecuada es fundamental para el correcto desarrollo y crecimiento de un nifio,
los alimentos complementarios se suelen dar a partir de los 6 meses de edad. Los primeros
afios de vida son un periodo propicio para el 6ptimo desarrollo de todas las capacidades del
niflo, es decir, de las cualidades fisicas e intelectuales que se pueden alcanzar mediante la
suplementacion con muchos micronutrientes. Los micronutrientes son vitaminas y minerales
necesarios para la suplementacion nutricional regular para asegurar el crecimiento y
desarrollo humano. La falta de vitaminas A, C, acido folico, zinc y hierro puede conducir a
la desnutricion, y los nifios son susceptibles a una variedad de enfermedades, la mas comun
de las cuales es la anemia. La anemia es un problema de salud publica que afecta
principalmente a nifios, quienes presentan valores de hemoglobina inferiores a lo
establecido, la mayoria de casos de anemia se dan por una deficiencia nutricional, haciendo
que sea mas frecuente el problema en un gran porcentaje de la poblacion infantil, y esto
representa un problema de salud publica. Actualmente, el programa de suplementacion de
micronutrientes para nifios se implementa desde 2009 para prevenir la anemia. (9) Segun el
plan Multisectorial de Lucha Contra la Anemia emitido por el Gobierno del Perq, la anemia
junto con la desnutricion infantil representa uno de los aspectos de mayor importancia que
afecta de manera cronica al desarrollo infantil entre los 6 y 48 meses de edad. (4) El objetivo
de esta investigacion fue determinar la relacion que existe entre el conocimiento sobre el
consumo de micronutrientes y la prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el

centro de salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima metropolitana 2021-2022.
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CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

Los nifios y nifias en edad promedio de 6 a 48 meses, estan en un proceso de  desarrollo
cognitivo, asi mismo para asegurar un desarrollo Optimo se sugiere el uso de
complementos nutricionales que les ayuden en esta etapa, siendo asi los micronutrientes,

el recurso elemental en este proceso de crecimiento.

La enfermedad de 1a anemia afecta al 43.6% de los nifios y nifias de 6 a 36 meses de edad,
amenores de 5 afios al 13.1% en el 2016; 26.5% en areas rurales y 7.9% en zonas urbanas.
El Pert ha mostrado métodos efectivos para solucionar la problematica de la desnutricion
infantil cronica; sin embargo, esta enfermedad atin esta presente debido a los distintos

factores del contexto en el que se vive. (1)

Segun la OMS, la anemia en los nifios peruanos, se desarrolla en la etapa de mayor
velocidad de crecimiento y diferenciacion de células cerebrales (24 meses de vida y la
gestacion). Estas etapas requieren de necesidades nutricionales altas para el crecimiento

del feto y del nifio pequefio. (2)

La anemia en el embarazo esta relacionada a elevadas tasas de mortalidad materna, y a su
vez, afecta en el desarrollo cognitivo, motor, comportamiento y crecimiento de los nifios,

durante los primeros afios de vida. (3)

La opcidon que se opta es por el consumo de productos que complementen o contrarresten
la problematica de la anemia, debido a que los componentes que tienes son importantes
para las funciones organicas, sobre todo cuando se trata de los primeros 4 afios de vida.
Debido a que la deficiencia de micronutrientes especificamente el hierro, vitamina A y
zinc afectan aproximadamente a la mitad de los nifios menores de 24 meses de manera
mundial, es por eso que si no con llevan a una adecuada alimentacidén o nutricion
enfermaran frecuentemente, su crecimiento no sera el esperado, ni su desarrollo
cognitivo, se limitaran sus capacidades fisicas, intelectuales, sociales y emocionales,
llegando a punto en el cual la enfermedad llegue a un punto critico, provocando que los
paises subdesarrollados tienden a tener una mortalidad relevante frente a esta

problematica. (4)



Segun el plan Multisectorial de Lucha Contra la Anemia emitido por el Gobierno del
Per1, la anemia junto con la desnutricion infantil representa uno de los aspectos de mayor
importancia que afecta de manera cronica al desarrollo infantil entre 6 y 48 meses de
edad. No obstante, en los menores de 48 meses, esta alcanza una condicion severa debido
a que se encuentran en un periodo de rapido crecimiento; debido a los fundamentos
mencionados anteriormente, el estado peruano busca fortalecer ese déficit con el consumo
de micronutrientes. Es asi que, 43,6% de nifias y nifios menores de 48 meses de edad
fueron diagnosticados de anemia a nivel nacional en el 2017, haciendo que esta

enfermedad sea un problema persistente cuando se habla de salud publica. (4)
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Figura 1. Porcentaje de anemia a nivel mundial

Segun el ultimo informe de la anemia infantil en nifios entre 6 y 35 meses de edad
informado por el ministerio de Salud en Lima Metropolitana, los distritos de San Juan de
Lurigancho, Ate y San Martin de Porres presentaron un mayor indice de anemia, siendo
San Juan de Lurigancho el distrito alto indice, con un porcentaje de 48,9% (23 mil 432
nifios) , seguido de Ate con 48,2% (13 mil 862 nifios) ; y finalmente, San Martin de Porres
con un porcentaje de 45,3% (11 mil 523 menores) , lo que genera en Lima Metropolitana
un indice alto de nifios con anemia. (4)

Por otro lado, los distritos de Comas, Puente Piedra, Lima, Los Olivos, Villa El Salvador,

Villa Maria del Triunfo y Chorrillos estan entre los 10 primeros de la lista de 43 distritos



en Lima Metropolitana. Por lo que cada hospital que corresponde a estos distritos combate
diariamente contra este mal que abarca un grado considerable de preocupacion, por lo que
se opta por el consumo de micronutrientes como un elemento que contribuya a la buena
alimentacion y complemento para personas de escasos recursos, siendo en la actualidad
una medida que se adopta en zonas rurales, por lo cual se debe incentivar a mayor
consumo y conocimiento de este producto complementario para la poblacion peruana,

tanto en las zonas rurales como en zonas urbana.(4)
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Figura 2. Evolucion de la anemia en nifios de 6 a 35 meses por zonas
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Figura 3. Porcentaje de anemia a nivel Lima Metropolitana

Resultando de suma importancia que los hospitales, centros de salud y centros materno
infantiles en Lima Metropolitana sean los que promuevan el consumo de micronutrientes
como medida de prevencion contra la anemia y brindar una mejor alternativa para reducir

el indice de esta problematica.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema general

(El conocimiento sobre el consumo de micronutrientes influira en la prevencion de la
anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el centro de salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima

metropolitana 2021-20227?
1.2.2. Problemas especificos

e Existe relacion entre una adecuada preparacion de los micronutrientes y la
prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el centro de salud Virgen
del pilar de Nazaret Lima metropolitana 2021-2022?

e  Existira relacion entre una adecuada administracion de los micronutrientes y



la prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el centro de salud
Virgen del pilar de Nazaret Lima metropolitana 2021-20227

e Existira relacion entre una adecuada conservacion de los micronutrientes y la
prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el centro de salud Virgen

del Pilar de Nazaret Lima metropolitana 2021-2022?

1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general

Determinar la relaciéon que existe entre el conocimiento sobre el consumo de
micronutrientes y la prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el centro

de salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima metropolitana 2021-2022.

1.3.2. Objetivos especificos

e Determinar la relacion que existe entre una adecuada preparacion de los
micronutrientes y la prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el
centro de salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima metropolitana 2021-2022.

e Determinar la relacién que existe entre una adecuada administracion de los
micronutrientes y la prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el
centro de salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima metropolitana 2021-2022.

e Determinar la relacion que existe entre una adecuada conservacion de los
micronutrientes y la prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el

centro de salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima metropolitana 2021-2022.

1.4. Justificacion de la investigacion

En la actualidad, el consumo de micronutrientes genera que la poblacion de nifios de 6
a 48 meses de edad consuma este complemento como herramienta de prevencion de
anemia, por parte del gobierno peruano se incentiva al consumo de este producto para
disminuir el indice de nifios con anemia a nivel urbano y rural, como también en el
distrito de Lima, por lo que el consumo de este producto permitira fortalecer los niveles
de hemoglobina, formando parte de la dieta diaria no solo de los nifios sino de también

madres en etapa de gestacion y post parto.

Esto también permitird focalizar mejor las intervenciones para reducir asi la anemia en
los nifios, seguido de un control y monitoreo se puede llevar a cabo a nivel nacional

reducir los niveles de anemia y desnutricion en los hospitales de Lima Metropolitana.
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Es importante intervenir con los micronutrientes para que obtengamos resultados a corto
y largo plazo en mejora de la salud y disminucion de anemia, por lo que el personal de
salud brindarda mayor conocimiento y seguridad al paciente de que en base al consumo
de micronutrientes los niveles de hemoglobina y otros compuestos esenciales
contribuiran con el crecimiento y desarrollo de los nifios de 6 a 48 meses de edad,
fortaleciendo el sistema inmune y mejorando la calidad de vida de los pacientes. Por lo
que la presente investigacion promueve el consumo de micronutrientes como fuente de
alimentacion complementaria, ademas de servir como fuente de conocimiento para

posteriores investigaciones.
1.4.1. Tedrica

La ausencia de micronutrientes puede tener consecuencias negativas, una de las mas
recurrentes es la anemia, y una de las medidas complementarias para asegurar una dieta

correcta y de calidad es el uso de micronutrientes. (11).

Por lo tanto, una dieta correcta y de calidad es de suma importancia durante los primeros
afios de vida; y para asegurar lo anteriormente mencionado se recomienda el uso de

micronutrientes. (10).
1.4.2. Metodolégica

La presente investigacion mediante el uso del cuestionario y el analisis de las historias
clinicas como estrategia, permitira hacer contraste para verificar la fiabilidad de la
estrategia con respecto a la correlacion del conocimiento sobre el uso de micronutrientes
y la prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el centro de salud Virgen del

pilar de Nazaret Lima Metropolitana - 2021-2022.
1.4.3. Practica

Los resultados obtenidos en la presente investigacion, serviran con el propoésito de
promover el consumo de micronutrientes como fuente de alimentacion complementaria,
con la finalidad de prevenir los casos de anemia infantil a nivel urbano y rural, asi
como también a nivel del distrito de Lima Metropolitana, ademas de servir como fuente

de conocimiento para posteriores investigaciones.



1.5. Limitaciones de la investigacion

1.5.1. Temporal

La investigacion teniendo en cuenta la temporalidad, se llevara a cabo en el ano 2021

-2022.
1.5.2. Espacial

La presente investigacion se llevara a cabo en el centro de salud Virgen del Pilar de

Nazaret, Lima Metropolitana.

1.5.3. Recursos

Se tiene en cuenta como recursos lo siguientes:
e Humano: Asesor, estadista e investigadores.

e Materiales: Programa estadistico SPSS version 22, encuestas, historias clinicas,

referencias bibliograficas, material de laboratorio, pasajes.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigaciéon

Gisbert C, (2017). Bolivia. En un estudio 1llamado: “Factores que intervienen en
el consumo de chispitas nutricionales en nifios/as de 6 a 23 meses que asisten al
centro de salud villa avaroa, del municipio tarija de la provincia cercado del
departamento de tarija de, febrero a marzo de 2017”. Objetivo: Determinar los
factores que intervienen en el consumo de las Chispitas Nutricionales (CHN), tales
como: factores educativos como grado de conocimiento de madres, padres o
cuidadores principales sobre los beneficios nutricionales, los alimentos y
preparaciones mas empleadas para su consumo; factores relacionados a la
tolerancia alimentaria de las CHN. Método: El tipo de estudio fue transversal
descriptivo y serie de casos, aplicado en 50 madres, padres y cuidadores de nifios,
que asisten al Centro de Salud Villa Avaroa (E.S. de ler Nivel), los meses de
febrero y marzo del 2017. Asi mismo se utilizO métodos directos, para la
recoleccion de la informacion sobre el consumo de las CHN vy los factores que
intervienen en el consumo a través de una entrevista aplicando una encuesta
estructurada con 11 preguntas que priorizan e identifican de los factores que
inciden en el consumo de CHN. Resultado: 9 de cada 10 de las madres, conoce
como debe preparar y administrar las CHN por qué vio en algun lado o por cuenta
propia y no por la explicacion recibida del personal de salud. La mayoria de las
madres utilizan preparaciones y temperaturas no adecuadas para promover el
consumo de las CHN. Conclusion: Los factores que intervienen en el consumo
de las CHN son: Las formas de preparacion y la temperatura, por otro lado, el
desconocimiento de los beneficios de las CHN por parte de la mayoria de las
madres, es un factor que incide en el bajo consumo. La falta de tiempo por parte
del personal del Establecimiento de Salud no permite orientar adecuadamente a

las madres para promover el consumo de las CHN en el hogar. (5)

Chuquimarca R, et al. (2017). Los Rios, Ecuador. “Efecto del suplemento de
micronutrientes en el estado nutricional y anemia en nifios”. Objetivo: evaluar el
efecto de la suplementacion con micronutrientes en el estado nutricional y anemia
de los nifios. Método: analitico, observacional, retro prospectivo y longitudinal

en nifios de las unidades de salud del Ministerio de Salud Publica de Babahoyo.



Participaron nifios desde 6 hasta 59 meses de edad. Se seleccionaron historias
clinicas de nifios con informacion inicial de: suplementacion con micronutrientes,
estado nutricional, diagndstico de anemia y como informaciéon final estado
nutricional y hemoglobina. Resultados: se realizé analisis bivariado (chi-
cuadrado) que arrojo los siguientes resultados, de 318 nifos, el 57 % tenia anemia
leve y de ellos al final del estudio el 83 % result6 sin anemia; se encontrd una
diferencia estadisticamente significativa con un valor de 0.0106 o 0.05. Iniciaron
con anemia moderada el 42 % de nifios, de los cuales el 57 % sali6 de la anemia
con diferencia significativa 0.000 a 0.05. Del 12 % que inicio6 con talla baja, el 6
% mejoro, con una diferencia estadisticamente significativa de 0.0183 o 0.05.
Conclusion: La suplementacion con micronutrientes tiene un efecto positivo
sobre el grado de anemia y mejora el indice de estatura / edad de los nifios de 6 a

59 meses. (6)

Minchan A y Del Pilar L. (2018). Cajamarca, Perii. En su trabajo de
investigacion titulado “Cultura de las familias frente al consumo de
micronutrientes para prevenir la anemia ferropénica en nifios menores de 3 afios.
Microred encafiada Cajamarca, 2017”; inicia debido a la necesidad de nueva
informacion, que nos ayude a entender la cultura a nivel familiar con respecto a la
administracion de micronutrientes y la precaucion de la anemia, y a su vez los
distintos aspectos sociodemograficos de familias donde se define el concepto de
anemia como una enfermedad que exclusivamente se da en nifios y que es la causa
de una infeccion producida por agentes externos debido a un incorrecto
manipulacion de alimentos, también teniendo en cuenta otros factores como la
deficiencia de ciertos nutrientes que contribuyen a una dieta adecuada. Objetivo:
entender los métodos que se usaron para asi utilizarlo, y poner en practica los
conceptos en referencia la cultura alimentaria sobre la suplementacion en base a
micronutrientes en los nifios menores de 36 meses prestando atencion a las
particularidades de cada familia. Método: la investigacion realizada tuvo un
enfoque cualitativo; de método etnografico; muestreo por saturacion; se utilizo
observacion, analisis de contenido y entrevistas como técnicas a emplear. El
criterio de eleccion de instrumentos fue basado en aquellos que puedan dar a
conocer las caracteristicas e informacion proporcionada por las madres de familia.

Resultado: la informacion recolectada mostré que los aspectos culturales no era



solo un habito de vida de las madres de familia que tienen nifios que consumen
micronutrientes como una solucion para la anemia. Conclusion: se concluyo6 que
los aspectos culturales son influyentes cuando se habla de prevencion de la

anemia. (7)

Aparco J. et al. (2019). Apurimac, Peru. La presente investigacion “Impacto de
micronutrientes en polvo sobre la anemia en nifos de 10 a 35 meses de edad en
Apurimac”. Objetivo: evaluar coémo influye la suplementaciéon con
micronutrientes en la disminucion de anemia en nifios de 10 a 35 meses de edad
en Apurimac, Pera. Método: se hizo un andlisis secundario a partir de la base de
datos relacionado a la evaluacion de suplementacion con micronutrientes en polvo
en Apurimac. El criterio de inclusion fue de nifios que consumieron 60 o mas
sobres de micronutrientes; y para hacer los controles respectivos de nifios sin
consumo de micronutrientes se aplicd un propensity score matching (PSM), y en
el calculo del impacto de micronutrientes contrastando la preponderancia de
anemia con cada grupo de estudio. Resultados: la prevalencia de anemia fue
sustancialmente bajo, hasta en 11% en el grupo de intervencion comparado con
los controles (p=0,001) y que el promedio de hemoglobina aumento en 0,3 g/dL
en el mismo grupo (p<0,001). Conclusiéon: La suplementacion con
micronutrientes evidencid que hubo un impacto para disminuir la anemia y
aumentar los niveles de hemoglobina en niflos que consumieron de 60 sobres
micronutrientes a mas durante seis meses. Es importante que persistan los
esfuerzos para combatir la anemia usando los micronutrientes con el fin de

prevenir la desnutricion infantil. (8)

Cori Q. (2018). Puno, Peru. En una investigacion llamada “Practica de
suplementacion preventiva con micronutrientes de madres con nifios de 6 a 36
meses asistentes al establecimiento de salud san martin de porres yanico, distrito
de Paucarcolla — Puno 2017”. Objetivo: Evaluar la practica de suplementacion
preventiva con micronutrientes de madres con niflos de 6 a 36 meses. Método:
El tipo de estudio que se realizé fue descriptivo, de corte transversal. Se estudio
a 20 madres con nifios que tienen la edad de 6 a 36 meses, asi mismo para la
recoleccion de datos se utilizo la técnica de observacion, y el instrumento una guia
de observacion. Para el andlisis de datos se utiliz6 la estadistica descriptiva

porcentual. Resultado: Se obtuvo que el 80% de las madres realizan una practica
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inadecuada de suplementacion preventiva con micronutrientes, y el 20% practica
adecuada. En cuanto a la evaluacion de la preparacion de los micronutrientes, el
65% de madres realizan una préctica inadecuada y solo el 35% practica adecuada.
Respecto a la administracion de micronutrientes, el 60% de las madres realizan
una practica inadecuada con esta practica y el 40% practica adecuada.
Conclusion: mas de la mitad de las madres con nifios de 6 a 36 meses realizan

una practica inadecuada de la suplementacion preventiva con micronutrientes. (9)

Paredes L, 2017 Chimbote, Peru. En un trabajo de investigacion titulado
"Conocimiento en madres sobre suplementacion con micronutrientes y anemia en
menores de 3 afios, puesto de salud magdalena nueva, Chimbote, 2017".
Objetivo: Determinar la relacion que existe entre el conocimiento en madres
sobre suplementacion con micronutrientes y anemia en menores de 3 afios, en el
Puesto de Salud Magdalena Nuevo, Chimbote, 2017. Método: Se trata de un
estudio descriptivo, en el que se observa la correlacion de variables en la practica,
el disefio es correlativo, transversal, cuantitativo. Resultados: El 30.89% de las
madres encuestadas presentan un nivel bueno con respecto a la variable
conocimiento sobre suplementacion con micronutrientes, el 42.28% presentan un
nivel regular y un 26.83% un nivel malo, también se evidencia que el 32.52%
presentan un nivel bueno de conocimiento con respecto a la variable anemia, el
43.09% presentan un nivel regular y un 24.39% un nivel malo. Conclusiéon: Se
recomienda que el personal de enfermeria promueva constantemente la educacion
sanitaria y nutricional, y fomente la ingesta de alimentos con alto contenido de
hierro bioldgico, especialmente en los nifos, ya que se produciran deficiencias en

este micronutriente. nifo. (10)
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2.2. Bases teoricas
1.1.1. Alimentacion complementaria
1.1.1.1. Micronutrientes

Los micronutrientes es aquella mezcla basica de hierro, acido fé6lico, zinc,
vitamina A y C. (9). Estos nutrientes potencian el grado nutricional de los
alimentos, ayudando a la absorcion y utilizacion del hierro, que a su vez ayuda a
prevenir la anemia y otras patologias. (11)

Los micronutrientes también se conocen como nutrientes minimos y son vitaminas
y minerales, que se administra en pequeilas concentraciones. (12)

1.1.1.1.1. Funcidn de los micronutrientes en la nutricion

Los nutrientes son sustancias quimicas de gran importancia para una dieta de
buena calidad y son esenciales para que el cerebro, los huesos y el cuerpo los
mantengan saludables. (13).

1.1.1.1.2. Preparacion de micronutrientes

Segun el MINSA en la Norma Técnica los pasos para la preparacion de los

micronutrientes son los siguientes: (14)

a) Realiza el lavado de manos (con jabon y agua a chorro)

b) No debe preparar el micronutriente con liquidos o semiliquidos

¢) Separa dos cucharadas de comida espesa (papillas, purés o segundos)

d) Lacomida separada debe estar tibia

e) Abre el sobre de micronutrientes y echa todo el contenido del sobre en la
comida separada.

f) Mezcla bien el micronutriente con la comida separada

1.1.1.1.3. Administracion de micronutrientes

En la Norma Técnica del MINSA el procedimiento para una buena preparacion

de los micronutrientes son los siguientes: (14)

a) El preparado es consumido en su totalidad

b) Consume el preparado en un tiempo menor de 15 minutos
c) Contintia con el resto de la comida.

1.1.1.1.4. Conservacion de micronutrientes

Para una mejor conservacion de los micronutrientes, es importante tener en cuenta
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los siguientes aspectos:

° Temperatura del ambiente: Los micronutrientes al ser adquiridos, las
madres de familia deben almacenarlos a temperatura ambiente de la casa. (1). Los
rangos de temperatura del ambiente oscilan entre 15°C a 25°C. (15).

° Humedad del ambiente: Se recomienda que se guarden los micronutrientes
en un lugar fresco y seco, porque la humedad es un factor perjudicial para los
micronutrientes (15).

° Exposicion a la luz: Los micronutrientes no deben ser expuestos a la luz
directa del sol, para asi permitir una buena conservacion (15).

1.1.1.2. Anemia en menores de 4 afios

Esta anemia, en la que los niveles de hemoglobina, hematocrito y globulos rojos
son inferiores a los valores normalmente establecidos para la edad, sexo y tamafio
del nifio. (16).

1.1.1.2.1. Anemia ferropénica

° Signos y sintomas

Algunos de los signos y sintomas de la anemia incluyen fatiga, ictericia, insomnio,
fatiga, movimientos involuntarios, dificultad para respirar, dolor de cabeza,
debilidad e hipoxia tienen relacion directa con el aumento de la anemia, sobre
todo, con la tasa de recuperacion. (16).

1.1.1.2.2. Complicaciones de la anemia

La anemia esta relacionada con el progreso en la deficiencia de la atencion y
produce un retardo en el crecimiento de la memoria en los nifios (17).

Otras complicaciones provocadas por la anemia son:

° Disminucion de la concentracion

° Bajo aprendizaje cognitivo

° Falta de oxigenacion a nivel cardiaco

° Fatiga psicologica y fisica frecuente
1.1.1.2.3. Medidas preventivas contra la anemia

El Minsa sugiere algunas disposiciones para prevenir la anemia:
° Otorgar complementos nutricionales después del primer semestre de vida y

aproximadamente (12 meses). (18).
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° La lactancia materna como fuente principal, debido a que aporta a los nifios
los nutrientes indispensables en el desarrollo y crecimiento saludable, el
fortalecimiento del sistema inmunolégico. (17).

° Dar alimentos complementarios a partir de los 6 meses de edad como fuente
suplementaria de leche materna. (17).

1.1.1.2.4. Diagnostico y tratamiento de anemia

A primera instancia, se tiene que tener en cuenta los siguientes aspectos a observar
cuando se trata de identificar y tratar la anemia en nifios:

e (Caracteristicas: La presencia de ictericia y membranas mucosas es de baja
sensibilidad y muchas veces pasa desapercibida. Este signo suele encontrarse
en la conjuntiva de los ojos, las palmas de las manos y en las ufias del nifio.
(19)

e Pruebas diagnodsticas hemograma completo, recuento de reticulocitos y
plaquetas, contenido de hierro, etc. (20).

e Conocimiento de edad para tamizaje de hemoglobina: Se realiza a partir de la
primera semana de vida. (14)

e Valores de hemoglobina: Los valores normales de hemoglobina se estiman
como: superiores a 13 g / dL en un lactante de 1 semana; La hemoglobina
suele estar por encimade 10 g/dL, y en los bebés que nacen de 2 a 4 semanas,
mas de 8 g/ dL es normal, si la edad es de 5 a 8 semanas; Un nivel normal de
hemoglobina en un bebé a término menor de dos meses es de 13.5 g/dL o
mas, en un bebé de 2 a 6 meses de edad, un nivel normal de hemoglobina es
9.5a13.5 g/ dL y para nifios menos de 6 meses. Mas de 5 afios, un valor de
hemoglobina normal es de 11 g/dL o mas. (14).

e Uso de medicamentos: el mas utilizado utilizado es el sulfato ferroso, que
debe retirarse de los alimentos, 30 minutos antes y 1-2 horas después. (23).

1.1.1.2.5. Consecuencias de la anemia

° Fisicas

Estas se manifiestan en la reduccion del organismo en la capacidad de mantener
la temperatura 6ptima corporal, al estar expuestos a temperaturas climaticas bajas.
€]

Por otro lado, se describen otros efectos de la anemia como: interferencias en la

competencia del trabajo fisico, de la respuesta inmunitaria celular y de la facultad
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de eliminar las bacterias de los neutroéfilos. (21)

° Psicomotriz

Durante los primeros 2 afios de vida la prevalencia de la anemia ferropénica en los
nifios es frecuente, provocando un retraso en el desarrollo psicomotriz
conllevando asi, que cuando los menores entren en la etapa preescolar su
inteligencia de coordinacion, habla y la facultad motriz presentaran un nivel bajo,
de forma significativa e irreversible. (22). La capacidad motora, no solo la
madurez, impulsa el desarrollo cognitivo durante los primeros afios de vida de una
persona. El movimiento espontaneo en los nifios es esencial para una amplia gama
de procesos cognitivos importantes. (23).

° Intelectual

Segun algunos reportes en pacientes infantes con historial clinico de anemia
durante su primer afio de vida, se ha evidenciado un descenso de 5 puntos en el
coeficiente intelectual. (11).

Describe un aspecto del desarrollo del cerebro que ayuda a comprender la
importancia de la deficiencia de hierro en el desarrollo psicofisiologico de un nifio.
(24).

2.3. Formulacién de hipotesis
2.3.1. Hipétesis general

2.3.2 Hipétesis de investigacion (H1)

Existe relacion entre el conocimiento sobre el consumo de micronutrientes y la
prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el centro de salud Virgen

del Pilar de Nazaret Lima metropolitana — 2021-2022.

2.3.3 Hipétesis nula (Ho)

No existe relacion entre el conocimiento sobre el consumo de micronutrientes y
la prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el centro de salud Virgen

del Pilar de Nazaret Lima metropolitana — 2021-2022.
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CAPITULO III: METODOLOGIA

3.1. Método de la investigaciéon

Es de nivel correlacional, que busca definir la relacion entre las variables de

estudio. (36)

Es de tipo inductivo porque busca especificar propiedades, caracteristicas y rasgos
importantes de cualquier fendmeno que se analice. Describe tendencias de un
grupo o poblacion. Cabe resaltar que en una misma investigacion se puede incluir
diferentes alcances todo dependera de lo que se busca determinar en la

investigacion. (36)

Segun Hernandez, et al, 2010 menciona que es una investigacion no experimental
porque son estudios que se realizan sin la manipulacion deliberada de variables y

en los que solo se observan los fenomenos en su ambiente natural. (36)
3.2. Enfoque de la investigacion

El enfoque de la investigacion es cuantitativo debido a que para probar una
hipotesis se utiliza la recoleccion de datos, con fundamento en la medicion
numérica y el analisis estadistico de las variables, para probar teorias y

establecer patrones de comportamiento. (36)
3.3. Tipo de investigacion

La investigacion es de tipo basica la cual estd orientado a generar conocimiento a
partir de un fendmeno, cuya caracteristica y naturaleza de las variables no son
manipulables en el sentido que las variaciones en la variable independiente
generan cambios en la variable dependiente, se toman medidas de ellas con la

finalidad de observar la direccion y el grado que covarian en forma conjunta. (36)
3.4. Diseiio de la investigacion

El disefio de investigacion es No Experimental, porque no se manipula el factor
causal para la determinacion posterior en su relacion con los efectos y solo se
describen y se analizan su incidencia e interrelacion en un momento dado de las

variables. (36)
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0,

Donde:
M = Muestra

0,= Variable Independiente
0, .
0,= Variable Dependiente

r=Relacion entre variables

3.5. Poblacion, muestra y muestreo

Poblacion:

La poblacion consistira en 200 madres de nifios de 6 a 48 meses de vida.
e C(riterios de inclusion:

o Madres de nifios cuyas edades oscilan entre 6 a 48 meses de vida

o Madres de nifios que se encontraron sanos al momento de realizar el
estudio.

o Madres que deseen prevenir la anemia.

o Criterios de exclusion:

o Madres de nifios menores de 6 meses
o Madres de nifios cuyas edades son mayores a los 48 meses de vida.

e Muestra:

Se tomara como muestra 80 madres de nifios de 6 a 48 meses de vida

e Muestreo:

El muestreo utilizado sera de tipo Probabilistico Aleatorio
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3.6. Variables y operacionalizacion

Conocimiento

sobre el
consumo de
micronutriente

S

La variable de
conocimiento sobre el
consumo de
micronutrientes  sera
evaluada mediante las
dimensiones de
preparacion,
administracion,
conservacion.  Estas
dimensiones seran
medidas a través de
una escala de
medicion ordinal tipo
Likert; y a su vez se
evaluara si  guarda
relacion con la
variable Prevencion de
la anemia en nifios de

6 a 48 meses.

Preparacion

Combinacion

Consistencia

Acompailamiento

Medidas higiénicas

Administracion

Cantidad por dia

Tiempo para la

administracion

Conductas higiénicas

Temperatura del alimento

Conservacion

Lugar de almacenamiento

Temperatura del ambiente

Humedad del ambiente

Exposicion a la luz

Accesibilidad

Nunca N
Casi siempre
(@)

Aveces 3)
Casi siempre
(C))

Siempre

(%)

Nunca (€8]
Casi siempre
)

Aveces 3)

Casi siempre
“
Siempre

&)

Escala Likert

El instrumento estuvo
constituido por un
cuestionario de 25
preguntas las cuales
fueron para cada
variable, que nos
ayudo a tener una
amplia cobertura del
tema  para que
posteriormente seran

validadas
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Prevencion
de la anemia
en niios de 6

a 48 meses

La variable de

prevencion de la
anemia en nifios de 6 a
48 meses sera evaluada

de acuerdo a las

dimensiones de
medidas  preventivas;
diagnostico y
tratamiento; y
consecuencias.  Estas
dimensiones seran

medidas a través de una
escala de medicion
ordinal tipo Likert; y a
su vez se evaluard si
guarda relacion con la
variable Prevencion de

la anemia en nifios de 6

a 48 meses.

Medidas

preventivas

Identificacion de anemia

Alimentacion

complementaria

Suplementacion

Lactancia materna

Diagnostico

tratamiento

y

Caracteristicas

Pruebas diagnosticas

Conocimiento de Edad para

tamizaje de Hb.

Nivel de
Valores de Hb.

conocimiento

Uso de medicamentos

Consecuencias

Fisicas

Psicomotriz

Intelectual

Nunca

(€]

Casi  siempre
(@)

A veces (3)
Casi  siempre
“

Siempre

)

Nunca

(O]

Casi

(€3]

A veces

3)

Casi

(C)
Siempre

(6]

siempre

siempre

Escala Likert

Cuestionario el cual
esta conformado por

25 preguntas
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1. Técnica

Se escogi6 de técnica la encuesta debido a que nos permitira recolectar la

informacion a través de preguntas para poder medir las variables
3.7.2. Descripcion

Para la recopilacion de la informacion, se utilizd como instrumento un
cuestionario virtual a través de la plataforma Google Forms, el cual estuvo
disefiado con 25 items que cuentan con la escala de Likert. El instrumento estuvo
constituido por un cuestionario para cada variable, que nos ayud6 a tener una
amplia cobertura del tema para que posteriormente sean validadas. Dicha escala

estuvo disefiada con valores que van desde el (1) Nunca hasta el (5) Siempre.
3.7.3. Validacién

La validacion del instrumento fue realizada por el juicio de 3 expertos:

Tematico, Metodologico y Estadistico respectivamente.
Los docentes expertos a cargo de la validacion del trabajo de investigacion son:

- Dra. Emma Caldas Herrera
- Orlando Juan Marquez Caro

- Mg. Amancio Guzman Rodriguez
3.7.4. Confiabilidad

Para determinar el grado de confiabilidad de los instrumentos se empled el
Coeficiente de “Alfa de Cronbach”, se utilizo el Programa de IBM SPSS version
22.

3.8. Procesamiento y analisis de datos
= Se iniciara con la seleccion de la poblacion y la muestra

= Se seleccionarda una muestra aleatoriamente a los cuales se les pide que

rellenen los cuestionarios para obtener mayor informacion.

= Posteriormente se evaluard en los programas SPSS en version ntimero 22 y

Microsoft Excel, previa elaboracion de la planilla de base de datos.
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= Para la obtencién de la correlacion entre las variables, se utilizara la
correlacion r de Spearman, determinando si existe influencia significativa de

las dimensiones con las variables.

* Finalmente, se interpretaran los resultados segin la sigma obtenida y se
complementaran las hipdtesis con las preguntas que cuentan con la escala de

Likert.

El andlisis de datos describid como se organizé estadisticamente la informacion
obtenida, las técnicas de andlisis estadisticos, que fueron usados para procesar los
datos las cuales permitieron obtener los resultados y finalmente, explicar como se

llego a las conclusiones.

Se hizo uso del programa Excel, con la cual se obtuvo tablas y graficos que fueron
de ayuda para el desarrollo de la investigacion de gran ayuda para comprender la

relacion entre el control interno y el sistema logistico.

3.9. Aspectos éticos

La presente investigacion sera ejecutada con la autorizacion y consentimiento de
la directora general del centro de salud Virgen del Pilar de Nazaret - San Martin
de Porres - Lima metropolitana. La informacion recolectada se guardara en
completa confidencialidad con la finalidad de proteger la identidad de las personas
involucradas. De esta manera, la presente investigacion se realizard de acuerdo al
reglamento de codigo de ética para la investigacion de la Universidad Privada

Norbert Wiener. (37)

21



CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE RESULTADOS
4.1 Resultados

4.1.1 Analisis descriptivo de resultados

Resultado por variables

Tabla 1. Nivel de conocimiento sobre micronutrientes en nifios de 6 a 48 meses, en el

Centro de Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 — 2022.

Frecuencia Porcentaje Porcentaje
valido
Vilido  Bajo 1 13 13
Regular il £3.8 638
Alto 28 350 350
Total ] 1000 100.0

Fuente: Elaboracion propia

Figura 1. Nivel de conocimiento sobre micronutrientes en nifios de 6 a 48 meses, en el

Centro de Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 — 2022.
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Nivel de conocimiento sobre micronutrientes
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla 1 y figura 1 se observa que del 100% de las madres
encuestadas de los nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de
Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022, el 63,75% tiene nivel de conocimiento sobre
micronutrientes de tipo regular, siendo esta la de mayor frecuencia; el 35,00% tiene

conocimiento de tipo alto, y el 1,25% conocimiento de tipo bajo respectivamente.

Tabla 2. Prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen

del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 —2022.

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje
vilido
Vilido  Media 36 70,0 70,0
Alta P 30.0 300
Tofal 80 100.0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Figura 2. Prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud

Virgen del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 — 2022.

Frecuencia

Media Alta

Prevencion de la anemia
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla 2 y figura 2 se observa que del 100% de las madres
encuestadas de los nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de
Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022, el 70,00% brindan una prevencion de la anemia

de tipo media y el 30,00% de tipo alta respectivamente.

Resultado por dimensiones (Tabla v fisura de grafico)

Tabla 3. Preparacion del micronutriente en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud

Virgen del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 — 2022.

Frecuenciz  Porcentaje Porcentaje
valido
Vilido Preparacion deficiente 3 10,0 10,0
Preparacion regular 4 0.0 60,0
Preparacion optima P 300 300
Total i0 100.0 100,0

Fuente: Elaboracion propia

Figura 3. Preparacion del micronutriente en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de

Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022.

S0

40

30

Frecuencia

20

10

P,

1on regular P:

1on optima

" deficiente

Preparacion del micronutriente

24



Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla 3 y figura 3 se observa que del 100% de madres de las
encuestadas de los nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de
Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022, el 10,00% tiene un conocimiento de la
preparacion del micronutriente de tipo deficiente, el 60,00% de tipo regular, y el 30,00%

de tipo optima respectivamente.

Tabla 4. Administracion del micronutriente en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de
Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 — 2022.

Frecuenciz  Porcentaje Porcentaje

valido
Vilde  Admimstracion deficiente 9 113 113
Adminiztracion regular 36 45 450
Admmistracion optima 3 438 18
Total 80 1000 1000

Fuente: Elaboracion propia

Figura 4. Administracion del micronutriente en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de

Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022.
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla 4 y figura 4 se observa que del 100% de las madres
encuestadas de los nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de
Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022, el 11,25% tiene un conocimiento acerca de la
administracion del micronutriente de manera deficiente, el 45,00% de manera regular, y

el 43,75% de manera Optima respectivamente.

Tabla 5. Conservacion del micronutriente en los nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de

Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022.

Frecusncia Porcentaje Porcentaje
valido
Vilido Conservacion deficients (i1 73 1.5
Conservacion regular 36 43.0 45,0
Conservacion optima 38 475 47.5
Total 80 1000 1000

Fuente: Elaboracion propia

Figura 5. Conservacion del micronutriente en los nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de

Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 — 2022
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Frecuencia

Conservacion Conservacion Conservacion
deficiente regular optima

Conservacion del micronutriente

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla 5 y figura 5 se observa que del 100% de las madres
encuestadas de los nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de
Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022, el 7,50% tiene conocimiento acerca de la
conservacion el micronutriente de manera deficiente, el 45,00% de manera regular, y el

47,50% de manera dptima respectivamente.

Tabla 6. Medidas preventivas contra la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro

de Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022.

Frecusneiz Porcentaje Porcentaje
valido

Valido Medidas preventivas 12 13,0 15.0

deficientes

Medidas preventivas 44 55,0 55.0

regulares

Medidas preventivas 24 30,0 30,0

optimas

Total 80 100.0 1000

Fuente: Elaboracion propia
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Figura 6. Medidas preventivas contra la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro

de Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022.

Frecuencia

Medidas preventivas Medidas preventivas Medidas preventivas
deficient gul optimas

Medidas preventivas contra la anemia

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla 6 y figura 6 se observa que del 100% de las madres
encuestadas de los nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de
Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022, el 15,00% tiene conocimiento de las medidas
preventivas de tipo deficiente, el 55,00% de tipo regular, y el 30,00% de tipo Optima

respectivamente.

Tabla 7. Diagnostico y Tratamiento de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro

de Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022.

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acurmulado
Vilido Dizgndstico v tratamiento 4 50 50 50
deficiente
Diagnistico v tratamisnto 43 538 53,8 88
regular
Dizgndstico v tratamiento 33 413 413 100,0
optimo
Total 80 1000 100,0

Fuente: Elaboracion propia
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Figura 7. Diagnostico y tratamiento de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro

de Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022.
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Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla 7 y figura 7 se observa que del 100% de las madres
encuestadas de los nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de
Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022, el 5,00% tiene conocimiento para identificar la
anemia de manera deficiente, el 53,75% de manera regular, y el 41,25% de manera 6ptima

respectivamente.

Tabla 8. Consecuencias de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud

Virgen del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022.

Frecuencia Porcentaje Porcentaje
valido
Walido Poco consciente 13 183 163
Medianamente conscignte 38 475 475
Muy consciente 28 363 363
Total 20 100.0 100,0
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Fuente: Elaboracion propia

Figura 8. Consecuencias de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud

Virgen del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022.

Frecuencia

Poco ¢ i Medianament Muy consciente
consciente

Consecuencias de la anemia

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: En la tabla 8 y figura 8 se observa que del 100% de las madres
encuestadas de los nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de
Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022, con respecto al conocimiento de las
consecuencias de la anemia, el 16,25% son poco conscientes, el 47,50% son

medianamente conscientes, y finalmente el 36,25% son muy conscientes.
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Tabla 9. Correlacion entre preparacion del micronutriente y prevencion de la anemia en

nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima

Metropolitana 2021 — 2022.

Rho de
Spearman

Preparacion del
micronutriente

Prevencionde la
anemia en nifios de
6248 meses, enel
Centro de Salud
Virgen del Pilar de
Nazaret Lima
Metropolitana 2021
-2022

Coeficiente de
correlacion
Sig. (bilateral)

Coeficiente de
correlacion
Sig. (bilateral)
N

Preparacion del
micronutriente

Prevencion de la anemia
en nirios de 6 2 48 meses,
en el Centro de Salud
Virgen del Pilar de
Nazaret Lima
Metropolitana 2021 -
2022
5737

,000

80
1,000

80

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: La relacion entre la preparacion de micronutrientes y prevencion de la

anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de Nazaret

Lima Metropolitana 2021 - 2022(Rho=573**) nos indica un grado de relacion de tipo

moderada, entendiéndose que son directamente proporcionales.
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Tabla 10. Correlacion entre la administracion del micronutriente y prevencion de la
anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de Nazaret

Lima Metropolitana 2021 — 2022.

Admmistracion del Prevencion de la anemia

micronutriente en nios de 62 48
meses, en el Centro de
Salud Virgen del Pilar
de Nazaret Lima
Metropolitana 2021 -
2022
Rho de Administracion del Coeficiente de 1,000 5977
Spearman micronutriente correlacion
Sig. (bilateral) . ,000
N 80 80
Prevencion de la Coeficiente de 5977 1,000
anemiaennifiosde§  correlacion
248 mezes enel Sig. (bilateral) 000 ;
Centro de Salud N 80 80
Virgen del Pilar de
Nazaret Lima
Metropolitana 2021 -

2022

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: La relacion entre la administracion de micronutrientes y prevencion de
la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de Nazaret
Lima Metropolitana 2021 - 2022 (Rho=597*%*) nos indica un grado de relacion de tipo

moderada, entendiéndose que son directamente proporcionales.

32



Tabla 11. Correlacion entre la conservacion del micronutriente y prevencion de la
anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de Nazaret

Lima Metropolitana 2021 - 2022.

Conservacion del Prevencion de la
micronutriente anemia en niios de 6
248 meses, enel
Centro de Salud
Virgen del Pilar de
Nazaret Lima
Metropolitana 2021 -

2022

Rho de Conservacion del Coeficiente de 1,000 6427
Spearman micronutriente correlacion

Sig. (bilateral) . ,000

N 80 80

Prevencion de la Coeficiente de 6427 1,000
anemiaenniiosde6  comelacién

248 meses, enel Sig. (bilateral) 000 .

Centro de Salud N 80 80

Virgen del Pilar de
Nazaret Lima
Metropolitana 2021 -
2022

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: La relacion entre la conservacion de micronutrientes y prevencion de la
anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima
Metropolitana 2021 - 2022 (Rho=642**) nos indica un grado de relacion de tipo

moderada, entendiéndose que son directamente proporcionales.

4.1.2 Prueba de hipotesis

Hipotesis general: Existe relacion entre el conocimiento sobre el consumo de
micronutrientes y la prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de
Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022.

Hipotesis estadistica

HO: No existe relacion entre el conocimiento sobre el consumo de micronutrientes
y la prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el centro de salud Virgen

del Pilar de Nazaret Lima metropolitana — 2021-2022.

H1: Existe relacion entre el conocimiento sobre el consumo de micronutrientes y
la prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen

del Pilar de Nazaret Lima Metropolitana 2021 - 2022.

Nivel de significancia: p = 0,000
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Tabla 12. Prueba estadistica: Correlacion no paramétrica - Rho de Spearman

Conocimiento sobre Prevencion de la anemia
micronutrientes en nifios de 6 a 48 meses,
en el Centro de Salud
Virgen del Pilar de
Nazaret Lima
Metropolitana 2021 -
2022
Rho de Conocimiento sobre  Coeficiente de 1,000 6947
Spearman micronutrientes correlacion
Sig. (bilateral) . ,000
N 80 80
Prevencién de la Coeficiente de 6947 1,000
anemiaennmiosde 6  correlacion
248 meses, enel Sig. (bilateral) ,000 .
Centro de Salud N 80 80
Virgen del Pilar de
Nazaret Lima
Metropolitana 2021

- 2022

Fuente: Elaboracion propia

Toma de decision: A partir de la tabla, con un valor p menor a 0.05 podemos interpretar
que la relacion entre nivel de conocimiento de micronutrientes y prevencion de la anemia
en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima
Metropolitana 2021 - 2022 (Rho=694*%*) tiene un grado de relacion de tipo moderada,

entendiéndose que son directamente proporcional.
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4.1.3 Discusion de resultados

A partir de los resultados obtenidos, se comprueba que la hipdtesis general es afirmativa,
y que por lo tanto si existe relacion entre el conocimiento de micronutrientes y prevencion
de la en anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de
Nazaret Lima metropolitana — 2021-2022, con un coeficiente de correlacion de 0,694 y
un p valor menor a 0,05 se evidencia una correlacion de tipo moderada directa,
aceptandose la hipdtesis general y se rechazando la hipdtesis nula. Los resultados
obtenidos muestran tener relaciéon con lo concluido por Minchén y Del Pilar (2018);
Chuquimarca, et al. (2017) y Aparco. et al. (2019), coincidiendo que existe una relacion
entre las variables entre el conocimiento de micronutrientes y prevencion de la anemia en
nifos. Dicho esto, se puede decir que los resultados obtenidos guardan similitud con los

resultados de trabajos de investigacion realizados anteriormente.

A partir de que existe una relacion moderada y directa, pero no alta o casi perfecta entre
las variables del conocimiento de micronutrientes y la prevencion de la anemia en nifios
de 6 a 48 meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima metropolitana —
2021-2022, hace que se pueda reconocer que el conocimiento sobre micronutrientes no
es la unica variable que pueda influir de manera total sobre la prevencion de la anemia en
nifios de 6 a 48 meses. Resolver esta interrogante, supondria el inicio de una nueva
investigacion en busqueda de nuevas variables que puedan guardar relacion con la
prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, por lo cual no se explicara a detalle

esta interrogante debido a que se desvia del objetivo de esta investigacion.

También se pudo comprobar factores como la preparacion, administracion y conservacion
del micronutriente esta relacionada con la prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48
meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima metropolitana — 2021-
2022 (p=0,000), esto reafirma lo hallado por Gisbert (2017), debido a que los factores
previamente mencionados son determinantes para que el micronutriente tenga una buena
aceptacion por parte del nifo, y que por ende se pueda prevenir la anemia. Y asi como
recomienda Paredes (2017), estos factores tienen que llevar un control periodicamente
por un profesional de salud, para poder asegurar que las madres estén cumpliendo con los
estandares necesarios cuando se refiere al conocimiento que se debe tener sobre el uso de
micronutrientes con el fin de prevenir la anemia en nifos, debido a que atn existen

practicas inadecuadas en relacion al uso de micronutrientes como especifica Cori (2018).
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1.

5.2

Conclusiones

Se determind que existe relacion significativa entre el conocimiento de
micronutrientes y prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de
Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima metropolitana — 2021-2022. Con un nivel de
significancia de 0,000 (p<0.05).

Se determiné que existe relacion significativa entre una adecuada preparacion de los
micronutrientes y prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro de
Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima metropolitana — 2021-2022. Con un nivel de
significancia de 0,000 (p<0.05).

Se determind que existe relacion significativa entre una adecuada una adecuada
administracion de los micronutrientes y prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48
meses, en el Centro de Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima metropolitana — 2021-

2022. Con un nivel de significancia de 0,000 (p<0.05).

Se determind que existe relacion significativa entre una adecuada conservacion de
los micronutrientes y prevencion de la anemia en nifios de 6 a 48 meses, en el Centro
de Salud Virgen del Pilar de Nazaret Lima metropolitana — 2021-2022. Con un nivel
de significancia de 0,000 (p<0.05).

Recomendaciones

Al personal de nutricion y enfermeria, realizar capacitaciones a las madres del centro
de salud virgen del pilar de Nazaret, que tienen hijos menores de 4 afios acerca de la
administracion, preparacion, conservacion, almacenamiento de los micronutrientes y
medidas preventivas, promoviendo asi la mejora del sistema de salud publica con

respecto a la prevencion de la anemia en nifios.

Finalmente, se recomienda realizar un seguimiento minucioso a las madres que tienen
hijos menores de 4 afios, cuyos nifios presentan valores de hemoglobina por debajo
de los niveles establecidos, para asi poder realizar un seguimiento 6ptimo en la

prevencion de la anemia.
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ANEXOS

existe entre una adecuada

ANEXO 01
MATRIZ DE CONSISTENCIA
Formulacion del problema Objetivo Hipotesis Variables Diseiio
Metodolégico
Problema General Objetivo General Hipotesis General Variable 1: | Tipo de
Conocimiento investigacion
(Qué relacion existe entre | Determinar la relacion que existe | Existe  relacion  entre el | sobre consumo de | Basico -
conocimiento sobre el consumo | entre €l conocimiento sobre el | conocimiento sobre el consumo | micronutrientes Descriptiva
de  micronutrientes y la | consumo de micronutrientes y la | de  micronutrientes 'y la
prevencion de la anemia en nifios | prevencion de la anemia en nifios | prevenciéon de la anemia en | Preparacion Método y disefio
" de investigacion
de 6 a 48 meses, en el centro de | de 6 a 48 meses, en el centro de | nifios de 6 a 48 meses, en el g
salud Virgen del Pilar de Nazaret | salud Virgen del Pilar de Nazaret | centro de salud Virgen del Pilar | Administracion
. . . . . . Método:
Lima metropolitana 2021 - | Lima metropolitana 2021 - 2022. | de Nazaret Lima metropolitana |
., Analitico -
20227 2021 -2022. Conservacién ,
deductivo
Objetivos Especificos
i Hipétesis Especificas
Problemas Especifico p p Variable 2. Disefio de
Determinar la relacidn que . s
investigacion
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(Qué relacion existe entre una
adecuada preparacion de los
micronutrientes y la prevencion
de la anemia en nifios de 6 a 48

meses, en el centro de salud

Virgen del Pilar de Nazaret Lima
Metropolitana 2021 - 2022?

(Qué relacion existe entre una
adecuada preparacion de los
micronutrientes y la
prevencion de la anemia en
nifios de 6 a 48meses, en el
centro de salud Virgen del Pilar
de Nazaret Lima Metropolitana

2021 -2022?

(Qué relacion existe entre una
adecuada conservacion de los
micronutrientes y la prevencion

de la anemia en niflos de 6 a 48

preparacion de los
micronutrientes y la prevencion
de la anemia en nifios de 6 a 48
meses, en el centro de salud
Virgen del Pilar de Nazaret
Lima Metropolitana 2021 -

2022.

Determinar la relacion que

existe entre una adecuada

administracion de los
micronutrientes y la prevencion
de la anemia en nifios de 6 a 48
meses, en el centro de salud
Virgen del Pilar de Nazaret
Lima Metropolitana 2021 -

2022.

Existe relacion entre una
adecuada preparacion de los
micronutrientes y la
prevencion de la anemia en
nifios de 6 a 48 meses, en el
centro de salud Virgen del
Pilar de

Metropolitana 2021 - 2022.

Nazaret Lima

Existe relacion entre una
adecuada administracion de los
micronutrientes y la prevencion
de la anemia en nifios de 6 a 48
meses, en el centro de salud
Virgen del Pilar de Nazaret Lima

Metropolitana 2021 - 2022.

Existira relacion entre una

adecuada conservacion de los

Prevencion de la
anemia en nifios de
6 a 48 meses

Medidas preventivas

Diagnéstico y

tratamiento

Consecuencias

Dimensiones

Preparacion
Administracion
Conservacion
Medidas
preventivas
Diagnostico y
Tratamiento

Consecuencias

No Experimental -
correlacional -

corte transversal

Poblacion

200 madres de
nifios de 6 a 48
meses que acudan
al centro de salud
del  Pilar de
Nazaret Lima

Metropolitana

Muestra

80 madres de
nifios de 6 a 48
meses que acudan
al centro de salud

del Pilar de
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meses, en el centro de salud
Virgen del Pilar de Nazaret Lima
Metropolitana 2021 - 20227

Determinar la relacién que
existe entre una adecuada
conservacion de los
micronutrientes y la prevencion
de la anemia en nifios de 6 a 48
meses, en el centro de salud
Virgen del Pilar de Nazaret
Lima Metropolitana 2021 -
2022.

micronutrientes y la prevencion
de la anemia en nifios de 6 a 48
meses, en el centro de salud
Virgen del Pilar de Nazaret Lima
Metropolitana 2021- 2022.

Nazaret Lima

Metropolitana

Muestreo
Probabilistico

aleatorio
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Validez del instrumento

Anexo 3
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Anexo 4: Confiabilidad del instrumento

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Vilido 80 100,0
Excluido® 0 0
Total 80 100,0

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de
Cronbach N de elementos
878 25

2

Software estadistico utilizado: SPSS version 22
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Anexo 5: Aprobacion del Comité de Etica

w CONSIDERACIONES ETICAS

Universidad
Norbert Wiener
Resolucion N° 011 -2022/DFFB/UPNW
Lima, 13 de enero de 2022
Investigador(a):

De la Roca Contreras, José Luis

ACTA. N° 008

Cordiales saludos, en conformidad con el proyecto presentado a la comision de
reconsideraciones éticas para la investigacion de la EAP Farmacia y Bioquimica
Universidad Privada Norbert Wiener, titulado: “CONOCIMIENTO SOBRE EL
CONSUMO DE MICRONUTRIENTES Y LA PREVENCION DE LA ANEMIA EN
NINOS DE 6 A 48 MESES, EN EL CENTRO DE SALUD VIRGEN DEL PILAR DE
NAZARET LIMA METROPOLITANA 2021-2022”, el cual tiene como investigadores
principales a De la Roca Contreras, José Luis y Tinco Quispe, Lizalbe Cristian.

Al respecto se informa lo siguiente:

Comité Institucional de Etica para la investigacién de la Universidad Privada
Norbert Wiener, en sesion virtual ha acordado la APROBACION DEL
PROYECTO de investigacion, para lo cual se indica lo siguiente:

1. La vigencia de esta aprobacion es de un afo a partir de la emision de este
documento.

2. Toda enmienda o adenda que requiera el Protocolo debe ser presentado al
CIEIy no podra implementarla sin la debida aprobacion.

3. Debe presentar 01 informe de avance cumplidos los 6 meses y el informe
final debe ser presentado al ano de aprobacion.

4. Los tramites para su renovacion deberan iniciarse 30 dias antes de su
vencimiento juntamente con el informe de avance correspondiente.

Sin otro particular, quedo de Ud.

Atentamente,

oue, "

Decano () de la Facultad de Farmacia y Bioquimica
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NﬂNﬂ CONSIDERACIONES ETICAS

Universidad
Norbert Wiener
Resolucion N° 012 -2022/DFFB/UPNW
Lima, 13 de enero de 2022
Investigador(a):

Tinco Quispe, Lizalbe Cristian.

ACTA. N° 008

Cordiales saludos, en conformidad con el proyecto presentado a la comision de
reconsideraciones éticas para la investigacion de la EAP Farmacia y Bioquimica
Universidad Privada Norbert Wiener, titulado: “CONOCIMIENTO SOBRE EL
CONSUMO DE MICRONUTRIENTES Y LA PREVENCION DE LA ANEMIA EN
NINOS DE 6 A 48 MESES, EN EL CENTRO DE SALUD VIRGEN DEL PILAR DE
NAZARET LIMA METROPOLITANA 2021-2022”, el cual tiene como investigadores
principales a De la Roca Contreras, José Luis y Tinco Quispe, Lizalbe Cristian.

Al respecto se informa lo siguiente:
Comité Institucional de Etica para la investigacion de la Universidad Privada
Norbert Wiener, en sesion virtual ha acordado la APROBACION DEL

PROYECTO de investigacion, para lo cual se indica lo siguiente:

1. La vigencia de esta aprobacion es de un afo a partir de la emision de este

documento.
2. Toda enmienda o adenda que requiera el Protocolo debe ser presentado al

CIEIy no podra implementarla sin la debida aprobacion.

3. Debe presentar 01 informe de avance cumplidos los 6 meses y el informe
final debe ser presentado al afio de aprobacion.

4. Los tramites para su renovacion deberan iniciarse 30 dias antes de su
vencimiento juntamente con el informe de avance correspondiente.

Sin otro particular, quedo de Ud.

Atentamente,

- Y

Decano (e) de la Facultad de Farmacia y Bioquimica
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Anexo 6: Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccion de los datos

/l-m\ i AT A Aggs:
] pero | Minsterio o onesy
e Salu Aseguramiento sn Salud

“Decenio de la igualdad de oportunidades para mujeres y hombres”
“Afio del fortalecimiento de la Soberania Nacional”

San Martin, 31 de enero de 2022

OFICIO Nro. 001 -2022-CS-VPN-DIRIS LN

Sres.

DE LA ROCA CONTRERAS, JOSE LUIS
TINCO QUISPE, LIZALBE CRISTIAN
Presente.-

Asunto: Autorizacién de recoleccion de datos para proyecto

de tesis.
Atencion: Carta del 09 de diciembre de 2021.

El motivo de esta carta es para informarle que su solicitud para la recoleccién de
datos para el proyecto de tesis titulado "CONOCIMIENTO SOBRE EL CONSUMO
DE MICRONUTRIENTES Y LA PREVENCION DE LA ANEMIA EN NINOS DE 6 A
48 MESES, EN EL CENTRO DE SALUD VIRGEN DEL PILAR DE NARANJAL-
DIRIS LIMA NORTE LIMA METROPOLITANA 2021 — 2022" ha sido aprobada, en
beneficio de los nifios de la jurisdiccién.

Atentamente,

§ap [PERGHZ— o

AT R
C.8. Virgen ddi Piig

a1
SRUATYE
IANO
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Anexo 7: Informe del asesor de Turnitin

CONOCIMIENTO SOBRE EL CONSUMO DE MICRONUTRIENTES
Y LA PREVENCION DE LA ANEMIA EN NINOS DE 6 A 48 MESES,

EN EL CENTRO DE SALUD VIRGEN DEL PILAR DE NAZARET LIMA
METROPOLITANA 2021-2022

INFORME DE ORIGINALIDAD

/s

INDICED

5% 2% 2%

E SIMILITUD FUENTES DE INTERNET ~ PUBLICACIONES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS

Diana Palma, Lissette Yllanes, Juan Morales,
Gabriela Solano, David Tarazona, Kelly S.
Levano. "Effect of guinea pig blood and
Physalis peruviana gummies in the reduction
of anemia in children of Huanuco Peru", 2019
IEEE Sciences and Humanities International
Research Conference (SHIRCON), 2019

Publicacion

1w

7]

Submitted to unasam

Trabajo del estudiante

1w

e

B. Maritza Choque-Quispe, Valeria Paz,
Gustavo F. Gonzales. "Proportion of anemia
attributable to iron deficiency in high-altitude
infant populations”, Annals of Hematology,
2019

Publicacién

1%

kupdf.net

Fuente de Internet

1w
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repositorio.urp.edu.pe 1«
0

Fuente de Internet

[

intra.uigv.edu.pe 1 o
0

Fuente de Internet

B B

diariocorreo.pe
P 1 %

Fuente de Internet

es.slideshare.net 1 o
0

Fuente de Internet

repositorio.udh.edu.pe 1«
0

Fuente de Internet

repositorio.uladech.edu.pe 1«
0

Fuente de Internet

—
o

Excluir citas Activo Excluir coincidencias < 1%

Excluir bibliografia Activo
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