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Resumen

Objetivo: “Determinar los factores relacionados al incumplimiento de la ingesta de sulfato
ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua- Amazonas 2025. Material
y Método: Estudio cuantitativo, observacional y correlacional. Participaron 124 gestantes, la
técnica usada analisis documental y el instrumento la ficha de recoleccion de datos, analisis
estadistico con Programa SPSS v25 mediante la prueba Chi cuadrado. Resultados: Los
factores sociodemograficos: edad, grado de instruccion, estado civil, ingreso economico y
la residencia, los factores obstétricos edad gestacional, paridad, atencion prenatal y nivel de
hemoglobina, los factores propios del servicio de salud disponibilidad del SF, Calidad del
SF, material sobre SF y seguimiento de suplementacion SF y los factores propios del
tratamiento efectos secundarios y caracteristicas del SF tuvieron p menor a 0.05, por lo que
se relacionaron de forma significativa (p menor a 0.05) al incumplimiento de la ingesta de
sulfato ferroso en las mujeres gestantes participantes del estudio. La frecuencia de
incumplimiento del consumo de sulfato ferroso fue alta. Se concluy6 que Existen factores
que se relacionan significativamente con el incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso

en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua- Amazonas 2025.

Palabras clave: factores asociados, incumplimiento, ingesta de sulfato ferroso.



Abstract

Objective: "To determine the factors related to noncompliance with ferrous sulfate intake in
pregnant women in the Bagua-Amazonas 2025 Micro Health Network. Material and Method:
A quantitative, observational and correlational study. 124 pregnant women participated. The
technique used was documentary analysis and the instrument was the data collection form,
statistical analysis with SPSS v25 using the Chi square test. Results: The sociodemographic
factors age, educational level, marital status, income and residence, obstetric factors
gestational age, parity, prenatal care and hemoglobin level, health service factors availability
of SF, quality of SF, material on SF and follow-up of SF supplementation and factors related
to the treatment side effects and characteristics of SF had p less than 0.05, so they were
significantly related (p less than 0.05) to noncompliance with ferrous sulfate intake in
pregnant women participating in the study. The frequency of noncompliance with the
consumption of The level of ferrous sulfate intake was high. It was concluded that "There
are factors significantly related to noncompliance with ferrous sulfate intake among pregnant
women in the Bagua-Amazonas 2025 Micro Health Network."

Keywords: associated factors, noncompliance, ferrous sulfate intake
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INTRODUCCION

El incumplimiento del de la ingesta de sulfato ferroso en gestantes es una situacion que
provoca preocupacion a los sistemas sanitarios y que se presenta con bastante frecuencia y
que muchas veces es causado por el olvido o por las caracteristicas del mismo como el sabor,
o por efectos adversos que éste puede provocar por este motivo los profesionales obstetras
deben conocer cuales son los factores que se relacionan a éste incumplimiento para tomar las
medidas preventivas requeridas.

En el presente estudio se plantean los aspectos mas importantes de la investigacion realizadas
en los siguientes capitulos:

Capitulo I: El Problema, en el cual se contextualiza la problematica real.

Capitulo II: Marco tedrico, donde se plantean los estudios internacionales y nacionales
realizados por otros investigadores, asi como el marco tedrico y la justificacion del estudio.
Capitulo III: La metodologia, planteando los materiales y los métodos, que incluyen el
enfoque de la investigacion, el disefio planteado, asi como el método del mismo. Ademas, la
poblacion participante, el instrumento usado, asi como su técnica.

Capitulo I'V: Presentacion y discusion de resultados, se presentaron tablas donde se presento
la correlacion entre las variables estudiadas, asi como sus dimensiones.

Capitulo V: Conclusiones y recomendaciones, donde el investigador expresa de forma
puntual y precisa el resultado de su hipdtesis planteada. Y consideraciones a tomar en cuanta

en base a sus resultados.






1.1

CAPITULO I: EL PROBLEMA

Contextualizacion del problema

La deficiencia de hierro es una de las carencias de micronutrientes mas comunes en el
mundo, afectando a mas del 30% de la poblacion global. Para prevenir la anemia por
falta de hierro y las malformaciones del tubo neural, se recomienda que las mujeres
embarazadas consuman suplementos de hierro y acido folico. A pesar de que esta
practica forma parte esencial del cuidado prenatal, la anemia continua siendo un
problema serio de salud publica, lo que evidencia un bajo nivel de cumplimiento o un
uso inadecuado de dichos suplementos. La anemia es una enfermedad generalmente
se presenta en los paises de bajos recursos econdomicos Yy afecta mayormente a la
poblacion de zonas rurales donde existe pobreza o extrema pobreza y el acceso a una
educacion formal es casi imposible .(1) La anemia se define como un trastorno donde
nimero de globulos rojos circulantes se ve disminuido en la sangre provocando un
déficit en el funcionamiento organismo ,segun la Organizacion Mundial de Salud
(OMS) anemia en la gestacion es cuando la hemoglobina es <11.0 g/L clasificandose
en niveles como anemia leve 10.0 a 10.9 g/L, anemia moderada 7.0 a 9.9 g/L y anemia
severa menor 7.0 g/L. ( 2)

El no cumplimiento en la ingesta del suplemento de hierro se ve afectado por multiples
factores socioculturales, entre ellos las creencias, costumbres, nivel educativo y el
estilo de vida. Estos aspectos influyen en la decision de la mujer embarazada de
consumir o no el suplemento y de mantener o abandonar su uso. Asimismo, la
predisposicion de la gestante para seguir el tratamiento indicado resulta determinante,

considerando la importancia del tiempo, horario y dosis establecidos. A esto se suma la



interaccion entre el médico y la paciente, ya que el profesional de salud tiene la
responsabilidad de orientar y motivar adecuadamente el cumplimiento terapéutico
ademas de informar de forma correcta, clara y sencilla a la gestante sobre la manera
adecuada de tomar el suplemento de hierro, explicandole ademaés los beneficios que
este aporta durante el embarazo, como la prevencion de la anemia y el buen desarrollo
del bebé. Segun el Ministerio de Salud se considera adherencia adecuada al
medicamento si el paciente llega a consumir el 75% del tratamiento indicado. (3, 4)
La principal consecuencia del incumplimiento del consumo de hierro es la anemia
ferropénica, esta trae consecuencias negativas para madre y el feto como el parto
prematuro y recién nacido con bajo peso incrementando la mortalidad materno-
perinatal, ademas también se ha demostrado que el desarrollo de las funciones
cerebrales del recién nacido puede ser afectado y como consecuencia presentar bajo
rendimiento escolar en el futuro. (5)

Segun la Organizacion Mundial de la Salud en el afio 2019 en América Latina y el
Caribe la anemia afecto al 20% de nifios al 37% de gestantes y al 30% de mujeres en
edad fértil, asimismo en Etiopia, una de cada cuatro mujeres experimenta anemia
durante el embarazo, por un deficiente cumplimiento de la toma de suplementos
sulfato ferroso més acido folico (IFAS) Africa presento anemia en aproximadamente
106.000 000 de mujeres en edad fértil y en Brasil el 27,8% de gestantes presentaron
anemia; al igual que en Cuba llegando al 56 % ;y en zonas rurales del pais México
con 35,2 % . (6)

En Perti de cada diez gestantes tres presentan anemia , la Encuesta demografica de
salud familiar ENDES refiere que en el afio 2017 la prevalencia de gestantes con

anemia se increment6 a un 28,9 %; y el 38.9% y estas eran gestantes adolescentes



entre las edades de 15 a 19 afios, de acuerdo al sistema de informacion del estado
nutricional SIEN en el periodo 2009-2022 la proporcion de anemia se redujo a un 6,8
% , mientras que en el ler semestre del afio 2023 la anemia llego a alcanzar al 19,3 %
.(7) Ennuestro pais la prevencion y el tratamiento de anemia en la gestante se maneja
de acuerdo a guias normalizadas donde se administra 60mg de hierro elemental a partir
de las 14 semanas de embarazo el cual se extiende hasta la etapa puerperal .(8)

En la capital de Lima se observo que los casos de anemia en gestantes generalmente se
presentan en el primer y segundo trimestre de embarazo con un 4.8% y hay mayor
frecuencia de anemia en las gestantes con IMC pregestacional normal que varian de
acuerdo a la edad y edad gestacional (9)

La presente investigacion es muy importante para conocer cuales son factores
asociados que influyen en la ingesta de sulfato ferroso en las gestantes de la jurisdiccion
Lima Sur, ya que el incumplimiento del consumo de hierro en las gestantes hace que
la anemia siga manteniéndose elevada a nivel mundial, la suplementacion adecuada de

hierro en las gestantes es clave para la prevencion y tratamiento de la anemia

1.1.1  Problema de investigacion

1.1.2  Problema general.
(Cuales son los factores relacionados al incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso
en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025?
Problemas especificos.
(Cuales son los factores sociodemograficos relacionados al incumplimiento de la ingesta
de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas

20257



(Cuales son los factores obstétricos relacionados al incumplimiento de la ingesta de
sulfato ferroso las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 20257

(Cudles son los factores propios del servicio de salud relacionados al
incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro
red de Salud Bagua-Amazonas 2025?

(Cuadles son los factores propios del tratamiento relacionados al incumplimiento de
la ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud
Bagua-Amazonas 20257

(Cual es la frecuencia del incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en las

mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025

1.2 Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo General
Determinar los factores relacionados al incumplimiento de la ingesta de sulfato

ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025.

1.3.2. Objetivos Especificos

-Identificar los factores sociodemograficos relacionados al incumplimiento de la ingesta de
sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025.
-Identificar los factores obstétricos relacionados al incumplimiento de la ingesta de sulfato
ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025.
-Identificar los factores propios del servicio de salud relacionados al incumplimiento de la
ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-

Amazonas 2025.



-Identificar los factores propios del tratamiento relacionados al incumplimiento de
la ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud
Bagua-Amazonas 2025.
-Determinar la frecuencia del incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en
las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025.

1.3  Justificacion

1.3.1 Teodrica

Estudio planteado es de importancia ya que serd un aporte a la ciencia al fortalecer las
teorias ya existentes sobre los factores asociados al incumplimiento de la ingesta de sulfato
ferroso en el embarazo que refieren que la suplementacion es una herramienta terapéutica
y preventiva de la anemia por deficiencia, el cual produce consecuencias negativas en el
binomio madre —feto. Al estudiar estos factores en las gestantes del presente estudio se da
un perfil caracteristico de la presente poblacion para tener en cuenta como profesionales y

actuar en el momento adecuado.

1.4.2 Metodologica
El disefo observacional y correlacional nos va a ayudar a generar conocimiento valido
ya que permite establecer si existe asociacion entre las variables planteadas y con el
planteamiento de una hipdtesis a un nivel de confianza del 95% podremos ver si estos
resultados provienen del azar o si realmente estan en relacion, ademas el instrumento
que se plantea fue disefiado para el presente estudio y aportara a futuros investigadores

del tema.



1.4.3 Practica
Esta investigacion brindard datos para evaluar la suplementacion efectiva ya que dentro
de sus resultados esta la frecuencia de este incumplimiento que sera una estadistica
base para realizar intervenciones oportunas en las gestantes y que pueden ser usados
por los profesionales de obstetricia para identificar de manera oportuna los factores de

riesgo que se asocian al incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso.

1.5 Limitaciones
Estas fueron el tiempo de conseguir los permisos necesarios para obtener la
informacion, a través de las encuestas a las gestantes que se atienden en la micro red

de salud Bagua .

CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

2.1.1 Antecedentes internacionales.
Shumi L. et al (2024) en su estudio para “Identificar los determinantes del
cumplimiento de IFAS entre las mujeres embarazadas que asisten a atencion prenatal
(ANC) en la ciudad de Mettu, suroeste de Etiopia, en 2021”. Participaron 344
gestantes, los resultados fueron, las mujeres gestantes con historia de anemia tuvieron
5,8 veces mas probabilidades de cumplir la ingesta con el Insumo de fierro mas acido
folico que las gestantes sin historia de anemia asi mismo las gestantes con
conocimiento buenos las IFAS tuvieron 3,3 veces mas probabilidades de cumplir

con los IFAS que las gestantes con deficiente conocimientos sobre anemia


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Shumi+L&cauthor_id=38567189

conclusiones mejorando el conocimiento y el asesoramiento sobre el cumplimiento

de la ingesta IFAS se podria prevenir la anemia.(13)

Mengistu T. et. al (2023) estudiaron a fin de “Evaluar el cumplimiento de
suplementacion hierro més acido folico ( IFAS ) y sus factores asociados entre los
asistentes de la atencion prenatal en una clinica del distrito de Etiopia” sus
participantes 400 embarazadas, los resultados en el porcentaje de cumplimiento en la
toma de suplementos de hierro y acido folico fue del 44,3%. Dicho cumplimiento se
relacioné de manera significativa con factores como la edad materna de 25 afios o
mas (95%), el conocimiento sobre la anemia (95%), el nivel educativo del esposo
(95%), la educacion de la madre (95%) y el conocimiento acerca del suplemento de
hierro y acido félico (IFAS) (95%). Los resultados obtenidos en esta investigacion
revelaron que la adherencia a la suplementacion fue baja. Se concluyé que la edad
materna, la educacion del marido, la educacién materna, , el conocimiento sobre la

anemia estaba significativamente asociados con el cumplimiento de las IFAS (14)

Ejara D. et al. (2023 ) investigaron el “Nivel de cumplimiento y los factores
asociados de la suplementacion con hierro y 4cido félico entre mujeres embarazadas
que asisten a atencion prenatal en Wuchale Woreda de la zona norte de Shoah,
Etiopia” participando 302 mujeres embarazadas. Se identificaron factores asociados
con el nivel de cumplimiento, con intervalos de confianza del 95%, se determiné que
el cumplimiento en la ingesta de suplementos de hierro y acido félico fue del 47,0%.
Se encontrd una asociacion significativa entre una mayor adherencia y factores como
vivir cerca del centro de salud (AOR = 2,46; IC 95%: 1,32-4,57), iniciar el control

prenatal en dicho establecimiento (AOR = 2,23; IC 95%: 1,17-4,51), tener una


https://www.nature.com/articles/s41598-024-63111-x#auth-Amsal-Ferede-Aff1

familia conformada por cuatro o mas miembros (AOR = 4,99; IC 95%: 2,43-10,24)
y recibir informacién de los promotores o trabajadores de salud (AOR = 5,52; IC
95%: 1,30-23,54). A pesar de ello, se evidencié que menos de la mitad de las mujeres
embarazadas seguian adecuadamente la suplementacion con hierro y acido félico. Se
concluyd que es necesario priorizar la promocion de la importancia de la

suplementacion con hierro y acido folico.(15)

Flores G. (2021) realizd en Ecuador un estudio para “Determinar los factores
relacionados a la no adherencia al tratamiento de la anemia en el CS Pascuales afio
20217, en una muestra de 90 gestantes, los resultados fueron: las edades de 15 a 19
afios (46.7%) los resultados de la prueba Chi cuadrado fue: baja escolaridad (p=0.02
), nivel socioeconémico bajo (p = 0.087), el desconocimiento acerca de la
enfermedad (p = 0.001), la falta de disponibilidad del medicamento en los servicios
de salud (p = 0.020), la dificultad para comprender las indicaciones médicas (p =
0.004) y la inadecuada relacion entre el médico y la paciente, lo que respaldo la
hipdtesis del estudio (p = 0.011), los efectos adversos ( 0.077). Las gestantes
incumplieron con el consumo en el 66.7%. Se concluye que la baja escolaridad,
desconocimiento de la enfermedad, disponibilidad del fArmaco, no compresion de las
indicaciones médicas mala relacion médico paciente, los efectos adversos fueron
estadisticamente significativos con el incumplimiento de la ingesta de sulfato
ferroso.(16)

Kamau M. et al.(2019 ) realizaron una investigacion en Kenia, con el objetivo de
“Determinar el estado de cumplimiento con las IFAS y los factores asociados entre

las mujeres embarazadas”.



2.1.2.

El estudio empled un disefio transversal e incluy6 a 364 gestantes con edades entre
15 y 49 afios, atendidas en cinco centros de salud. Para el procesamiento de los datos
se aplicaron analisis estadisticos descriptivos e inferenciales utilizando el software
STATA. Los resultados indicaron que el 32,7% de las participantes cumplia con la
suplementacion de hierro y 4cido félico, mientras que el 40,9% obtuvo un nivel alto
de conocimiento sobre el tema; de este grupo, el 48,3% cumplieron en comparacion
con aquellos con bajo conocimiento (21,4%). El (30,4%) mujeres multigestas
tuvieron menos probabilidades de cumplir a diferencia de las primigestas que
obtuvieron (37,2%,). El andlisis multivariado reveld que los encuestados asesorados
sobre el manejo de los efectos secundarios cumplieron mas (76,2%) en comparacion
con las que no tuvieron asesoramiento Conclusion: Pocas mujeres gestantes
cumplieron con el régimen de ingesta de sulfato ferroso mas acido foélico. esto se
asocid al conocimiento , primigravidas y asesoramiento sobre de estos suplementos,

sobre todo el manejo de sus efectos secundarios.(17)

Antecedentes Nacionales.

Garcia C.y Pérez Sh. (2023) realizaron una investigacion que tuvo como objeto
“Evaluar los factores que influyen en la no adherencia al tratamiento con sulfato
ferroso en gestantes del Centro De Salud De Chilca 2023 Se aplic6 un método de
investigacion descriptivo, de disefio no experimental, con enfoque prospectivo y
corte transversal. La muestra estuvo constituida por 30 mujeres embarazadas, y para
la recoleccion de datos se utilizo la técnica de encuesta, empleando como
instrumento un cuestionario. Los resultados concerniente al factor profesional, 60%

recibié mucha informacién, 57 % la informacion recibida fue de calidad, asociado a
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ser clara y precisa; sobre el factor relacionados con el tratamiento, 57%
experimentaron estrefiimiento, nauseas 40 %; ademas 60 % consideran que tiene
sabor desagradable, 63 % muestran que el olor le parece desagradable, otro 43% de
los sujetos sienten que el tamano de sulfato ferroso es desagradable se concluye que
el 44 % de poblacion presenta no adherencia al tratamiento con sulfato ferroso en
gestantes del Centro de Salud de Chilca .(18)

Arones Y. (2023) realizo una investigacion que tuvo como objeto “Determinar los
factores relacionados a la no adherencia al sulfato ferroso en gestantes atendidas en
el Centro de Salud Pampa Cangallo, diciembre 2022 a febrero 2023.”

La investigacion tuvo un enfoque cuantitativo y empled un método no experimental,
de caracter prospectivo y analitico. Se trabajo con una muestra censal conformada
por 157 gestantes, recolectada entre los meses de diciembre de 2022 y febrero de
2023. Los hallazgos mostraron que el 52,9% de las mujeres embarazadas no cumplia
con el tratamiento de suplementacion con hierro, mientras que el 47,1% si lo hacia.
Ademas, se identifico una asociacion significativa entre la adherencia al sulfato
ferroso y factores como la edad, el estado civil, el nivel de instruccion, la procedencia
y la ocupacion de las participantes.Conclusion los factores sociodemograficos,
obstétricos y tratamiento se relacionan con el cumplimiento e incumplimiento del
con el consumo de suplemento ferroso. (19)

Varas C. (2022) realizo una investigacion Chimbote que tuvo como objeto
“Determinar los factores que influyen en el incumplimiento de ingesta de suplemento
antianémico en gestantes atendidas en el Puesto de Salud Primero de Mayo — El

Milagro 2020”
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Esta investigacion utilizéo una metodologia descriptiva, transversal y correlacional,
aplicandose a una muestra de 135 mujeres embarazadas. Como instrumento de
recoleccion de datos, se empled una encuesta. Los resultados evidenciaron que el
70,37% de las gestantes consumia el suplemento antianémico. Se determin6 que los
factores socioecondmicos, como la edad y el nivel educativo, influian en la
adherencia al suplemento. Asimismo, los factores asociados al tratamiento, entre
ellos la dificultad para tragar las pastillas, la duracion del tratamiento y el olvido en
su ingesta, también incidian en su consumo. Por otro lado, se observé que los factores
relacionados con la paciente afectaban la toma del suplemento, mientras que los
vinculados con la enfermedad y el sistema de salud no mostraron influencia
significativa. Se concluye que los factores socioeconomicos, factores relacionados
con el tratamiento y la gestante estan relacionados con el incumplimiento de ingesta
del suplemento (20)

Escuadra G. (2022) llevo a cabo una investigacion con el propdsito “Determinar los
factores asociados a la falta de adherencia a la suplementacion con hierro y acido
folico en gestantes de los centros de salud de la Microred de JLO, durante el periodo
enero — junio del 2021”. Su metodologia fue un estudio con disefio transversal
analitico, se obtuvieron datos a partir de las historias clinicas de las mujeres también
se utilizo la encuestas telefonicas en los distintos establecimientos de salud de la
Microred su muestra fueron 300 gestantes se usé el Chi2, Resultados: el nivel de
conocimiento adecuado fue de 68.21% , el 89% presento una adherencia moderada
y el 34% una buena la suplementacion con hierro y acido folico; ademas las que
son convivientes también tienen relacion significativa lo contrario a las que

tuvieron efectos secundarios a la suplementacion de hierro. (21)


https://tesis.usat.edu.pe/browse?type=author&value=Escuadra+Tiparra%2C+Gloria+Semiramis
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Bautista Y. (2022) llevo a cabo una investigacion con el propdsito de “Demostrar
la asociacion existente entre algunos factores con el incumplimiento del consumo de
Ferri-fol 400 en gestantes atendidas en un hospital de Ancash, 2022 El estudio fue
de tipo aplicado, con un disefio no experimental, descriptivo y correlacional, de
enfoque cuantitativo y corte transversal. La muestra estuvo compuesta por 91
mujeres embarazadas, y para evaluar la confiabilidad del instrumento se utilizo el
coeficiente alfa de Cronbach. Los resultados revelaron que el 71,4% de las gestantes
no consumia el suplemento Ferri-Fol 400. Las principales causas de incumplimiento
se relacionaron con la deficiente calidad de la informacién brindada por los
profesionales de salud durante el embarazo. En conclusion, se determind que los
efectos secundarios y la falta de informacion adecuada por parte del personal
sanitario se asocian con el bajo cumplimiento en la ingesta de Ferri-Fol 400 en
mujeres gestantes. (22)

Renojo M. y Rivas G. (2020) llevaron a cabo una investigacion con el proposito
“Determinar los factores asociados a la no adherencia de sulfato ferroso en gestantes
atendidas en el centro de salud de Santa Ana, marzo 2020”. El método empleado
fue observacional, prospectivo y analitico, con un disefio descriptivo-correlacional
de corte transversal. La muestra estuvo integrada por 64 mujeres embarazadas con
14 o mas semanas de gestacion, y el instrumento de recoleccion de datos fue un
cuestionario. Los resultados mostraron una asociacion estadisticamente significativa
entre el factor nduseas y/o vomitos (p = 0.0031) y la falta de adherencia al sulfato
ferroso. Asimismo, se evidencio que tanto las edades extremas como el numero de
controles prenatales también se relacionaron con la no adherencia al consumo de

sulfato ferroso. (23)
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2.2. Bases Teoricas.
2.2.1 Variable 1
Factores relacionados:
Los factores asociados comprenden las caracteristicas conductuales, sociales, bioldgicas,
ambientales , culturales y econémicas que definen a cada persona. Estas variables, al
actuar de manera individual o conjunta, pueden influir positiva o negativamente en la
vida del ser humano, determinando su comportamiento. Dichos determinantes pueden
afectar el cumplimiento en la ingesta de sulfato ferroso, lo que puede originar
enfermedades en la gestante, como la anemia, la cual conlleva consecuencias adversas
durante el embarazo, el parto y el puerperio, e incluso puede impactar negativamente en
la salud del feto. Se ha comprobado que las condiciones sociales influencian fuertemente
en la probabilidad de poseer una buena salud (24) (25)
Factores sociodemograficos
Es un conjunto de caracteristicas asignadas como la educacién, sexo, trabajo, ingresos,
tasa de mortalidad, tasa de natalidad, estado civil, religion, tamafio de familia, lugar de
residencia, genero de cada persona de una comunidad o poblacion. (26)
Factores relacionados con la gestante
Durante la gestacion, el organismo de la mujer presenta una mayor demanda de hierro y
otros micronutrientes, por lo que, ademés de mantener una alimentacion equilibrada, es
necesario complementar con suplementos multivitaminicos. El déficit en la ingesta de
hierro puede generar efectos negativos tanto en la madre como en el feto, tales como
restriccion del crecimiento intrauterino (RCIU), bajo peso al nacer y parto prematuro,

entre otros. Cabe destacar que las necesidades de hierro aumentan considerablemente
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durante el segundo y tercer trimestre del embarazo. Asimismo el nimero de gestaciones,
numero de controles prenatales, efectos secundarios, y patologias presentadas en el
embarazo como la hiperémesis gestacional también influyen mucho en la embarazada,
ya que va a depender de estos factores la ingesta de sulfato ferroso. (27)

Factores relacionados con el profesional de la salud

Un sistema de salud guia al personal sanitario a desempenar su labor con equidad y
solidaridad, reconociendo que toda persona tiene derecho a disfrutar de una buena salud.
Promueve la atencion a los pacientes sin discriminacién alguna por motivos de raza,
ideologia, condicion politica, economica, religiosa o social, garantizando asi la
satisfaccion de las necesidades de salud de toda la poblacion. Los recursos humanos para
la salud universal estan constituidos por personal de salud de profesiones y categorias
diferentes que laboran en el sector sanitario con el objetivo principal de mejorar la salud,
es por eso que el profesional de la salud debe preocuparse por el cumplimiento de metas
programadas para cerrando brechas y en este caso previniendo y evitando la anemia en
los grupos vulnerables, por lo mismo el debera ser empatico y promover el buen trato
hacia los pacientes explicandoles cual es la manera correcta de ingerir los medicamentos
facilitando la comprension del tratamiento dandoles a conocer los beneficios para la
gestante y el neonato previniendo la anemia , el cual no solo deberd darse de manera
verbal sino también mediante sesiones educativas y demostrativas esto ayudara mucho
al cumplimiento del tratamiento de sulfato ferroso. (28)

Factores relacionados con el tratamiento del hierro mas acido folico

De todos los casos de anemia, aproximadamente el 95% corresponde a la anemia por
déficit de hierro, la cual no solo se relaciona con una alimentacion insuficiente, sino

también con el consumo inadecuado del sulfato ferroso. Esto se debe, en muchos casos,
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al desconocimiento sobre la manera correcta de ingerir este suplemento, ya sea para
prevenir o tratar la anemia. Las creencia populares como la cultura, costumbres, el
tiempo del tratamiento y algunos efectos secundarios influyen mucho en el tratamiento
del sulfato ferroso, el hierro cual normalmente se toma una vez todos los dias a media
manana durante casi todo el periodo del embarazo hasta los 42 dias posparto segin el
protocolo MINSA .( 29) (30)

2.2.2 Variable 2

El incumplimiento en la ingesta del sulfato ferroso

También denominado falta de adherencia, se refiere a la accion opuesta al cumplimiento
del tratamiento y puede clasificarse en dos tipos: primario y secundario. El
incumplimiento primario ocurre cuando la gestante no logra obtener el suplemento
ferroso, mientras que el incumplimiento secundario se da cuando, pese a disponer de €I,
no lo consume de forma adecuada, ya sea por olvido, suspension voluntaria o uso sin una
indicacion médica apropiada. Para evitar que las gravidas incumplan con el consumo de
estos suplementos el Ministerio de Salud indica que los profesionales de salud deben
informar a los pacientes cuales son los efectos adversos que se pueden presentan al
ingerir este suplemento al igual de cudles son los beneficios , también se le debe de
informar que la gestante que los déficit de hierro traen como consecuencia una anemia
gestacional y generalmente los recién nacidos presentan depositos bajos de hierro total

afectando su salud .( 24)

2.3. Formulacion de la Hipotesis.

2.3.1 Hipotesis general
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Hi: : Existen factores relacionados al incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso
en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025.
Ho: No existen factores relacionados al incumplimiento de la ingesta de sulfato

ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025.

2.3.2 Hipotesis especificas

e Hi: Existen factores sociodemograficos relacionados al incumplimiento de la
ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud
Bagua-Amazonas 2025.

e Ho: No Existen factores sociodemograficos relacionados al incumplimiento de
la ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud

Bagua-Amazonas 2025.

e Hi: Existen factores obstétricos relacionados al incumplimiento de la ingesta de
sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-
Amazonas 2025.

e Ho: No existen factores obstétricos relacionados al incumplimiento de la ingesta
de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-

Amazonas 2025.

e Hi: Existen factores propios del servicio de salud relacionados al incumplimiento
de la ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud

Bagua-Amazonas 2025.
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e Ho: No existe factores propios del servicio de salud relacionados al
incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la
Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025.

e Hi: Existen factores propios del tratamiento relacionados al incumplimiento de la
ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud
Bagua-Amazonas 2025.

e Ho: No existe factores propios del tratamiento relacionados al incumplimiento
de la ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud
Bagua-Amazonas 2025.

e Hi : Existe frecuencia del incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en las
mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025

e Ho : Noexiste frecuencia del incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en
las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025

CAPITULO III: METODOLOGIA

3.1. Diseiio de investigacion
El presente estudio planteo un disefio observacional.
Ya que el investigador no manipuld las variables estudiadas y solo se limito a
observarlas. (31)
Nivel de investigacion
Se plante6 el relacional, debido a que determind si existia relacion entre las variables
estudiadas. (31)

Método de investigacion



18

Se utiliz6 el método hipotético deductivo

Porque su desarrollo fue tedrico los cuales siguieron reglas y la logica para deducir
permitiendo tener nuevas conclusiones y nuevas predicciones empiricas que al mismo
tiempo se sometieron a verificacion para rechazar o aceptar la hipotesis presentada.
(31

Enfoque de investigacion

El enfoque utilizado en este estudio fue cuantitativo; porque la informacion se obtuvo
mediante herramientas como la medicion numérica ademas fue analizada
estadisticamente probando las teorias planteadas describiendo y explicando los

fendmenos que se presentaron (31)

Tipo de la investigacion

Este estudio fue de tipo correlacional ya que busco analizar la asociacion que existe
entre las variables estudiadas. Fue de corte transversal, ya que los datos fueron
recolectados en un periodo de tiempo porque los datos seran recolectados en un solo
periodo de tiempo. El término “correlacion se usa para hacer referencia a la
dependencia entre dos variables de cualquier tipo”. Fue de tipo prospectiva, porque se

observaron los hechos después de la aplicacion del instrumento (32)

Diseiio de la investigacion

OX
Donde: / T
M: muestra M R
R: relacion l
oY

OX: Factores relacionados
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OY: Incumplimiento de la ingesta de sulfato

3.2 Poblacion muestra y muestreo

Poblacion

Participaron 170 gestantes del II y III trimestres de gestacion que fueron todas las
gestantes que asistieron al consultorio de obstetricia para su control prenatal en la
Micro red de Salud Bagua-Amazonas durante los meses de mayo y junio del 2025.
Segun Bavaresco refiere que la poblacion es un conjunto de individuos que tiene

caracteristicas similares que pertenecen a un grupo o poblacion de estudio. (33)

Muestra

La muestra de estudio fue de 124 gestantes, la cual representa a un subgrupo de la
poblacién que posee las mismas caracteristicas de ésta. (33)

Se obtuvo aplicando la siguiente formula probabilistica para poblaciones finitas:

B Z?pqgN
~ E2(N—1)+ Z2pq

n
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Donde:

Poblacion [ N)= 170

Probabilidad de ocurrencia (p) = 0.50
Probabilidad de no ocurrencia (g) =0.50

Mivel de confianza (z) = 1.56 (95% de confianza)

Margen de Error (E) = 0.05

Reemplazando los datos se obtiene:

_ (1.96)2(0.5)(0.5)(170)
(0.05)2(170-1)+(1.96)2(0.5)(0.5)

n=124.

La muestra obtenida es de 124 gestantes atendidas en la red de Salud Bagua. -
Amazonas.

Muestreo

Fue de tipo probabilistico aleatorio simple ya que todos los miembros de la poblacion
se les dio la misma oportunidad para participar del estudio. (33)

Criterios de inclusion

Gestantes que se atendieron en la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025.
Gestantes del II y III trimestre de embarazo.

Criterio de exclusion

Gestantes que no llenaron el consentimiento informado.

Gestante con complicaciones del embarazo.

Gestantes del [ Trimestre
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3.3 Variable y Operacionalizacion.

VARIABLE DEFINICION  DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ]1221531]&?(]))15 VAE?)%;I}?VA
CONCEPTUAL OPERACIONAL
Factores Edad/ Grado de instruccion
sociodemograficos /Estado civil /Ocupacion

V1: Factores
asociados

V2.
Incumplimiento
del consumo de
sulfato ferroso

Atributos de la
poblacion que
describe su estructura
y composicion social

asi come
caracteristicas

biologicas y
ambientales que
pueden influir en

aspectos de su salud

Es no continuar
con la prescripcion
de la vitamina
tratar o prevenir la
anemia

Datos obtenidos del
Cuestionario de
factores relacionados
al incumplimiento de
la ingesta de sulfato
ferroso en gestantes.

Datos obtenidos del
Cuestionario de
factores relacionados
al incumplimiento de
la ingesta de sulfato
ferroso en gestantes.

Factores
obstétricos

Factores propios del
servicio de salud

Factores propios del
tratamiento

Incumplimiento

/ingreso econdmico/

residencia

EG / Paridad / Nro. APN /
Nivel Hb.

Disponibilidad /Calidad de

informacion/ Material
recibido sobre SF
/Seguimiento

Efectos secundarios
Carateristicas del sulfato
ferroso (mal sabor, mal
olor y el tamafio de la
pastilla)

Dej6 de consumir, por
Efectos secundarios ,
olvido, falta de acceso al
medicamento

Nominal:

Nominal:

NO=1

Elaboracion propia
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Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.4.1. Técnica

La técnica usada fue la encuesta.

3.4.2. Instrumento

El instrumento usado fue un Cuestionario de factores asociados al incumplimiento de la
ingesta de sulfato ferroso en gestantes.

Descripcion

Este instrumento se disefio adaptando de la investigadora de Pérez. (34 ), que se dividié en

factores sociodemograficos, factores obstétricos, factores propio del sistema de salud, factores

propios del tratamiento y Incumplimiento del consumo de sulfato ferroso.

Validacion

Se realiz6 un juicio de expertos en el cual tres profesionales especialistas en la tematica
un nutricionista y dos obstetras quienes dieron su opinidn en relacion a la aplicacion del
mismo para medir la variable y sus dimensiones con el incumplimiento. (35)
Confiabilidad

Se realiz6 la confiabilidad del instrumento por medio de la aplicacion de una prueba
piloto participando 20 gestantes para lo cual se utilizo el estadistico de Alfa de Cronbach
por ser un instrumento politdémico, el cual tuvo un valor de 0.732 lo que correspondi6 a
una buena confiabilidad. (36)

Procesamiento y analisis de datos

Los datos recolectados por la ficha de registro de datos fueron primero codificados y
luego vaciados a una base de datos generales en el programa Microsoft Excel 2019.

Posteriormente se exportd al Programa estadistico SPSS version 26 para realizar el
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analisis descriptivo e las variables estudiadas y se elaboren tablas de frecuencia y
porcentaje. ademds, se realizo la estadistica inferencial mediante el andlisis de
correlacion de la prueba del Chi-cuadrado entre ambas variables a fin de determinar la
correlacion entre las variables y probar asi las hipotesis a un nivel de significancia del

0.05. (37).

3.6 Aspectos éticos

La investigacion realizada cumplié con los requerimientos de la Universidad Norbert
Wiener, en relacion los derechos de autor y el cumplimiento de la guia de elaboracion
de los proyectos de investigacion de la Universidad.

Se respetaron las normas de Helsinki y los principios éticos de Autonomia: Se respet6 la
decision de la gestante y se le pidio firmar un consentimiento informado.
Confidencialidad: la informacion dada por las participantes fue anénima y no se reveld
la identidad de éstas para lo cual se codificaron sus nombres con G1, G2, G3, etc. (37)
Beneficencia y no maleficencia: ya que la investigacion fue de beneficio para la
poblacion participante y no causd dafios fisicos o psicoldgicos a las mismas.
Confidencialidad: la informacion que se adquirira serd manejada en total anonimato sin

revelar la identidad de las gestantes, de este modo se garantizara la confidencialidad.

(38)
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

4.1 Nivel inferencial

Tabla 1
Correlacion Chi-cuadrado Factores sociodemograficos * Incumplimiento de la

ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-

Amazonas 2025.

Pruebas de Chi-cuadrado

Valor gl Significacion
asintdtica (bilateral)
Edad ,999¢ 2 ,007
Grado instruccion ,2132 3 ,026
Estado civil ,365% 2 ,039
Ocupacion 1,556 3 ,036
Ingreso econdmico 9,678 1 ,002
Residencia , 1142 1 ,040

Fuente: Base de datos

La tabla 1 nos muestra que los factores sociodemograficos que se relacionan de
forma significativa con la ingesta del sulfato ferroso son la edad (p=0.007), grado
de instruccion (p=0.026), estado civil (p=0.039), ocupacion (p= 0.036), ingreso
econdmico (0.002 y residencia (p=0.40) ya que éstos fueron inferiores a 0.05.

Se acepta la hipotesis alterna y se concluye que Existen factores sociodemograficos
relacionados al incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en las mujeres

gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025.

Tabla 2
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Correlacion Chi-cuadrado Factores obstétricos * Incumplimiento de la ingesta de
sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas
2025.

Pruebas de Chi-cuadrado

Valor gl Significacion
asintotica (bilateral)
Edad gestacional 2,216% 1 ,001
Paridad ,3392 3 ,015
N° APN 6,642 2 ,010
Nivel Hb. ,003? 1 ,029

Fuente: Base de datos

La tabla 2 nos muestra que los factores obstétricos se relacionaron con el
incumplimiento de la ingesta de sulfato Ferroso, edad gestacional (p=0.01), Paridad
(p= 0.015), Nro. de APN (P= 0.010) y Nivel de Hb (p=0.029) ya que tuvieron
valores menores a 0.05.

Se acepta la hipotesis alterna y se concluye que Existen factores obstétricos
relacionados al incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en las mujeres

gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025.

Tabla 3
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Correlacion Chi-cuadrado Factores propios del servicio de salud * Incumplimiento

de la ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud

Bagua-Amazonas 2025.
Pruebas de Chi-cuadrado
Valor gl Significacion
asintotica (bilateral)
Disponibilidad SF 10,340 1 0,001
Calidad informacioén sobre SF 4,224 1 0,040
Material recibido sobre SF 4,204 1 0,040
Seguimiento SF 4,433 1 0,035

Fuente: Base de datos

La tabla 3 nos muestra que los factores propios del servicio de salud como
disponibilidad del SF (p=0.001, Calidad de la informacion sobre el SF (p=0.040, el
material recibido sobre el SF (p=0.040) y el seguimiento de la suplementacion SF
(p=0.035) se relacionan con el Incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en
las gestantes ya que el valor de p fue menor a 0. 05.

Se acepta la hipotesis alterna y se concluye que Existen factores propios del servicio
de salud relacionados al incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en las

mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025.

Tabla 4
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Correlacion Chi-cuadrado Factores propios del tratamiento * Incumplimiento de
la ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud

Bagua-Amazonas 2025.

Pruebas de Chi-cuadrado

Valor gl Significacion

asintotica (bilateral)

Efectos secundarios 23,964 1 0,000
Caracteristicas del SF( mal 10,,06 1 0,000
sabor, mal olor y el tamano de

la pastilla )

Fuente: Base de datos

La tabla 4 nos muestra que los factores propios del tratamiento como efectos
secundarios (p=0.000) y caracteristicas del SF como mal sabor, mal olor y el tamafio
de la pastilla (p=0.000) tienen relacion significativa con el Incumplimiento de la
ingesta de sulfato ferroso en las gestantes ya que el valor de p=,000, lo cual fue
menor a 0.05.

Se acepta la hipdtesis alterna y se concluye que Existen factores propios del
tratamiento relacionados al incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en las

mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025.

4,2 Analisis descriptivo
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Tabla 5

Frecuencia del Incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en las mujeres

gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025.

Incumplimiento SFE

n %
SI 111 89.5
NO 13 10.5
Total 124 100,0

Fuente: Base de datos
La tabla 5 nos muestra que el 89.5% de las mujeres gestantes de la Micro red de

Salud Bagua-Amazonas 2025 incumplieron con la ingesta de sulfato ferroso,

mientras que el 10.5% no incumplieron.

Tabla 6

Frecuencia de caracteristicas del sulfato ferroso que influyeron con el

incumplimiento de la ingesta.

Caracteristicas SFE

n %
Ninguno influyé 13 10,5
Mal sabor 75 60.5
Mal olor 19 15,3
Tamaiio de pastilla 17 13,7
Total 124 100,0

Fuente: Base de datos

La tabla 6 nos muestra que dentro de las caracteristicas del sulfato ferroso que
influyeron con el incumplimiento de la ingesta. el 62.1% de las mujeres gestantes
de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025 fueron el mal sabor en el 60.5%,
el mal olor en 15.3%, el tamafio de la pastilla en 13.7%. Y en el 10.5% no influy6

ninguna caracteristica.
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Tabla 7
Frecuencia efectos secundarios del sulfato ferroso que influyeron con el

incumplimiento de la ingesta.

Efectos secundarios

f %
Ninguno 40 32,3
Estreiiimiento 65 52,4
Dolor de cabeza 5 4
Nauseas 10 8,1
Voémitos 4 3,2
Total 124 100,0

Fuente: Base de datos

La tabla 7 nos muestra que del total de las 124 gestantes de la Micro red de Salud
Bagua-Amazonas 2025 participantes del estudio el 32.3% no tuvieron efectos
adversos ante el consumo de SFE, el 52.4% tuvo como efecto adverso el
estrefiimiento, nauseas el 8.1%, dolor de cabeza el 4% y vomitos el 3.2%. A pesar
que el 10.5% incumplio6 con el consumo de SFE sin embargo en el 22.3% no influyo

para que dejaran de consumir el SFE e incumplan con el tratamiento.

Tabla 8
Frecuencia motivo por el que las gestantes de la micro red de Salud Bagua-

Amazonas dejaron de consumir el sulfato ferroso.
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Motivo dejo de consumir SFE

f %
No dejo6 de consumir SFE 13 10,5
Por olvido 72 58.0
Efectos secundarios 39 31,5
Total 124 100,0

Fuente: Base de datos

La tabla 8 nos muestra que el 58.0% de las mujeres gestantes de la Micro red de

Salud Bagua-Amazonas 2025 refirieron que dejaron de consumir sulfato ferroso

por olvido y el 31.5% por efectos adversos. Mientras que no dejo de consumir el

10.5%.

4.3. Discusion de resultados

El estudio presentado tiene el objetivo de “Determinar los factores relacionados

al incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la
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Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025”. Después de realizado el analisis
estadistico se encontré que los factores sociodemograficos como la edad
(p=0.007), grado de instruccion (p=0.026), estado civil (p=0.039), ocupacion (p=
0.036), ingreso econdmico (0.002 y residencia (p=0.040) se relacionaron con la
ingesta del sulfato ferroso ya que éstos fueron inferiores a 0.05, por lo
consiguiente, se acepta la hipdtesis del investigador que menciona que Existen
factores sociodemograficos relacionados al incumplimiento de la ingesta de
sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-
Amazonas 2025, éstos hallazgos son similares al estudio de Arones Y (19) quien
en el 2023 en Huamanga, investig6 el tema en 157 embarazada, encontrando que
la edad (p=0-003) , estado civil (0.009), nivel de instruccion (0.013), procedencia
(0.004) y ocupacion (0.002) se relacionaron con la adherencia al sulfato ferroso
en sus gestantes. También Varas C. (20) de Chimbote en el 2020 en su estudio
realizado con 135 embarazadas encontré relacion de los factores
socioecondmicos edad (p<0.05) y nivel educativo (p<0.05) se relacionaron con
la ingesta sulfato ferroso, de la misma manera en los estudios de Mengistu T. et.
al (14) realizado en el 2023 en Etiopia en el cual 400 gestantes fueron evaluadas
y se determind que también la edad y la educacion, tuvieron relacion con el
incumplimiento, y Remojo M. y Rivas G. (23) que en 2020 en Lima estudiaron
a 64 embarazadas, y obtuvo relacion estadistica de la edad con la adherencia de
sulfato ferroso al igual que Escuadra (21) quien el 2022 investigd en Ilo a 300
mujeres embarazadas, encontrando relacion estadistica con el estado civil s
mujeres conviviente. (p<0.05)

Sin embargo, diversos estudios como el de Kamau W. et al. (17) estudio realizado

en el 2019 en Kenia, no encontraron relacion estadistica con los factores
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sociodemograficos, tampoco lo encontr6 Bautista Y. (22) en su investigacion que

realizé en Ancash en el 2022.

En relacién a los factores obstétricos factores obstétricos éstos se relacionaron

con el incumplimiento de la ingesta de sulfato Ferroso, edad gestacional (p=

0.01), Paridad (p= 015), Nro. de APN (0.010) y Nivel de Hb (p=0.029) ya que

tuvieron valores menores a 0. 05, estos resultados son similares al estudio de

Arones Y. (19) en su estudio realizado en Huamanga el 2023, que al estudiar los

factores obstétricos concluyd que éstos se relacionaron estadisticamente con el

incumplimiento del sulfato ferroso en gestantes., de la misma forma Renojo M.

y Rivas G. (23) realizaron su estudio en Lima el 2020, en el cual los factores

obstétricos tuvieron relacion con el incumplimiento del sulfato ferroso, asi mismo

Kamau et al. (17) el 2019 encontr6 en su investigacion realizada en Kenia que

los factores obstétricos (p<0.05) se relacionaron significativamente al

incumplimiento de las IFAS. Sin embargo, los estudios de Flores G. (16)

realizados en Ecuador el 2021, no encontraron relacion estadistica entre las

variables estudiadas.

Los factores propios del servicio de salud como la disponibilidad del SF (p=0.001,
Calidad del SF (p=0.040, el material sobre SF (p=0.040) y el seguimiento de la
suplementacion SF (p=0.035) se relacionaron con el Incumplimiento de la ingesta
de sulfato ferroso en las gestantes ya que el valor de p fue menor a 0. 05, resultados
similares fueron los de Ejara D. et al. (15) en 2023 en Etiopia donde participaron
302 gestantes en el cual los factores del servicio de salud y el incumplimiento del
sulfato ferroso se relacionaron estadisticamente ya que el valor de (p<0.05), asi
mismo Flores G. (16) el 2021 realiz6 la investigacion para determinar los factores

relacionados con el incumplimiento de la toma de sulfato ferroso en 90 mujeres
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embarazadas de Ecuador obteniendo resultados de p menores a 0.05, asi la no
disponibilidad del farmaco por los servicios de salud (0.020) y la no compresion
de las indicaciones médicas (0.004) fueron significativos, también Kamau M. et
al.(17) el 2019 en Kenia en su investigacion aplicada a 364 mujeres embarazadas
encontré relacion estadistica significativa entre ambas variables estudiadas
(p<0.05). Y Garcia C. y Pérez Sh. (18) en el 2023, en su estudio realizado a 30
embarazadas mujeres en las que la informacion recibida, asi como la calidad de
¢ésta informacion fueron significativos ((p<0.05).

informacion recibida fue de calidad, asociado a ser clara y precisa. De manera
opuesta los resultados que encontramos en nuestro estudio se contrastan con los
hallazgos de Varas C. (20) realizado en el 2022 en Chimbote en el que participaron
135 mujeres gravidas, en el cual los factores del sistema no se relacionaron con el
incumplimiento de la ingesta del sulfato ferroso y la investigacion de Shumi L. et
al (13) querealizaron en 2021 en Etiopia, en el cual intervinieron a 344 gestantes,
obteniendo resultados no significativos entre los factores propios del sistema de
salud y el consumo de sulfato ferroso, tampoco Mengistu T. et. al (14) de Etiopia
en 2023 encontrd relacion estadistica significativa entre las variables estudiadas
en 400 gestantes.

Los factores propios del tratamiento como los efectos secundarios (p=0.000) y
caracteristicas del SF (p=0.000) tuvieron relacion significativa con el
Incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en las gestantes ya que el valor de
p fue menor a 0.05, estos hallazgos fueron similares a los estudios de Kamau M.
et al. (17) que realizaron en 2019 en Kenia con la participacion de 364 gravidas
ya que las relaciones entre las variables fueron significativas, igualmente la

investigacion de Garcia C. y Pérez Sh. (18) que realizé en 2023 en Chilca, con la
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participacion de 30 embarazadas y Arones Y. (19) en 2023 en su estudio realizado
en Huamanga con 157 mujeres embarazadas en el cual se obtuvo una relacion
significativa entre los factores propios del tratamiento y el incumplimiento del
consumo del sulfato ferroso.

Sin embargo, son opuestos los estudios de Flores G. (16) quien en el 2021
investigd a 90 embarazadas de Ecuador para evaluar factores relacionados a la no
adherencia al tratamiento no encontrando una relacion estadistica significativa ya
que el valor de p=0.077.

En cuanto al incumplimiento del consumo de sulfato ferroso de las gestantes de la
Micro red de Salud Bagua-Amazonas se identifico que 89.5% incumplid con el
tratamiento, por lo que se puede decir que la mayoria de las embarazadas
participantes no cumplieron con el consumo apropiado del sulfato ferroso, estos
resultados son similares a los encontrados por Flores G. (16) quien en 2021
encontrd en su estudio aplicado en Ecuador que la mayoria de las gestantes
(66.7%) no cumplid con la ingesta de sulfato ferroso.

Por el contrario, Mengistu T. et. al (14) en su investigacion realizado en Etiopia
en 2023, para evaluar la prevalencia de consumo en 400 embarazadas, en las

cuales el 44.3% incumpli6 siendo que la mayoria cumplio con el consumo.

CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones
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-Se determino que existen factores relacionados al incumplimiento de la ingesta de sulfato
ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025 que se
relacionan significativamente.

-Se identificaron factores sociodemograficos como la edad, el grado de instruccion, el
estado civil y la residencia se relacionaron de forma significativa al incumplimiento de la
ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-
Amazonas 2025.

-Se identificaron que los factores obstétricos edad gestacional, paridad, atencion prenatal
y nivel de hemoglobina se relacionaron de forma significativa al incumplimiento de la
ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-
Amazonas 2025.

-Se identificé que los factores propios del servicio de salud como disponibilidad del SF,
Calidad del SF, el material sobre SF y el seguimiento de la suplementacion SF se
relacionaron de forma significativa al incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en
las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025.

-Se identifico que los factores propios del tratamiento como efectos secundarios y
caracteristicas del SF se relacionaron de forma significativa al incumplimiento de la
ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-
Amazonas 2025.

-La mayoria de las gestantes de la Micro red de Salud Bagua-Amazonas 2025 tuvieron

una alta frecuencia de incumplimiento del consumo de sulfato ferroso.

Recomendaciones
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Al Personal de Obstetricia, debe seguir educando a las gestantes, mediante charlas,
consejerias y entrega de materiales educativos claros y sencillos de entender, sobre la
importancia de la suplementacion del sulfato ferroso para la madre gestante y su bebe,
promoviendo la participacion de la familia y comunidad.

A las coordinadoras de Salud sexual y Reproductiva, deben implementar estrategias que
permitan cumplir con la suplementacion mediante el uso de recordatorios, como mensajes
de textos llamadas telefonicas por parte del personal de salud, aplicaciones, apoyo
familiar, para lograr disminuir el olvido de la ingesta de este suplemento.

Al Ministerio de Salud, debe gestionar alternativas farmacéuticas de presentacion de los
suplementos, como por ejemplo jarabes con mejor sabor, tabletas recubiertas para tratar
de disminuir los efectos secundarios y evitar el rechazo a la ingesta.

El personal de obstetricia debe incrementar el nimero de visitas domiciliarias a las
gestantes con mayor riesgo de incumplimiento, tal es el caso a madres gestantes con bajo
nivel educativo, bajos ingresos o multiparas y capacitar al personal de salud en consejeria
efectiva y manejo de efectos secundarios para que orienten a las gestantes como deben

reducir las molestias sin suspender el tratamiento de este suplemento.
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Titulo: “Factores relacionados al incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud

Bagua-Amazonas 2025”

Formulaciondel Problema

Disefio Metodologico

Objetivos Hipotesis Variables
Problema general Objetivo general Hipotesis general Variable 1 Método de investigacion
(Cuales son los factores Detegnmar los  factores Hji: : Existen factores relacionados Factores relacionados Disefio: Observacional
. relacionados al : . . . Lo e
relacionados al . o . al incumplimiento de la ingesta de Dimensiones: Enfoque: Cuantitativo
. . . incumplimiento de la ingesta :
incumplimiento de la ingesta sulfato ferroso en las mujeres -Factores .
de sulfato ferroso en las . . , Tipo:
de sulfato ferroso en las . . gestantes de la Micro red de Salud sociodemogréficos lacional
. . mujeres gestantes de la Micro . Correlacional y
mujeres gestantes de la Micro Bagua-Amazonas 2025. -Factores obstétricos
red de Salud Bagua- . transversal
red de Salud Bagua-Amazonas Amazonas 2025 . ) -Factores propios del
20252 ' Hipétesis especificas sistema de salud Poblacid
-Hi: Existen factores - oblacion
Objetivos Especificos i 5 i “Factores propios del 170 gestant
Problemas especificos J P §001oderpograﬁcos relac_lonados al {ratamiento gestantes
. incumplimiento de la ingesta de Muestra
(Cuales son los factores —Dqtermmar ) los factores sulfato ferroso en las mujeres ) 124 gestantes
sociodemograficos relacionados gestantes de la Micro red de Salud Variable 2 Muestreo

sociodemograficos relacionados
al incumplimiento de la ingesta
de sulfato ferroso en las mujeres
gestantes de la Micro red de
Salud Bagua-Amazonas 2025?

-Cuales son los factores
obstétricos  relacionados  al
incumplimiento de la ingesta de
sulfato ferroso en las mujeres
gestantes de la Micro red de
Salud Bagua-Amazonas 2025?

al incumplimiento de la ingesta
de sulfato ferroso en las mujeres
gestantes de la Micro red de
Salud Bagua-Amazonas 2025.

-Identificar los factores
obstétricos  relacionados  al
incumplimiento de la ingesta de
sulfato ferroso las mujeres
gestantes de la Micro red de
Salud Bagua-Amazonas 2025.

Bagua-Amazonas 2025.

-Hi: Existen factores obstétricos
relacionados al incumplimiento de
la ingesta de sulfato ferroso en las
mujeres gestantes de la Micro red de
Salud Bagua-Amazonas 2025.

-Hi: Existen factores propios del
servicio de salud relacionados al
incumplimiento de la ingesta de
sulfato ferroso en las mujeres

Incumplimiento de la
ingesta del sulfato
ferroso

Probabilistico aleatorio simple
Analisis de datos

Programa

SPSS v25
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-¢Cuales son los factores propios
del servicio de salud relacionados
al incumplimiento de la ingesta de
sulfato ferroso en las mujeres
gestantes de la Micro red de Salud
Bagua-Amazonas 2025?

-¢Cuales son los factores propios
del tratamiento relacionados al
incumplimiento de la ingesta de
sulfato ferroso en las mujeres
gestantes de la Micro red de Salud
Bagua-Amazonas 2025?

-¢Cuales es la frecuencia del
incumplimiento de la ingesta de
sulfato ferroso en las mujeres
gestantes de la Micro red de Salud
Bagua-Amazonas 2025?

- Identificar los factores gestantes de la Micro red de Salud
propios del servicio de salud Bagua-Amazonas 2025.

relacionados al
incumplimiento de la ingesta -Hi: Existen factores propios del
de sulfato ferroso en las tratamiento relacionados al

mujeres gestantes de la Micro incumplimiento de la ingesta de
red de Salud Bagua-Amazonas sulfato ferroso en las mujeres
2025. gestantes de la Micro red de Salud
- Identificar los factores Bagua-Amazonas 2025.

propios  del  tratamiento

relacionados al

incumplimiento de la ingesta

de sulfato ferroso en las

mujeres gestantes de la Micro

red de Salud Bagua-Amazonas

2025

- Determinar la frecuencia del

incumplimiento de la ingesta

de sulfato ferroso en las

mujeres gestantes de la Micro

red de Salud Bagua-

Amazonas 20257
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Anexo 2: Instrumento

“Cuestionario de factores relacionados al incumplimiento de la ingesta de sulfato
ferroso en gestantes”

INTRODUCCION
Muy buenos dias estimada usuaria:
El presente cuestionario tiene como objetivo “Determinar los factores relacionados al
incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en gestantes que se atienden en las mujeres
gestantes de la Micro Red de salud Bagua-Amazonas 2025”. Por lo cual se solicita a Ud. que
responda con sinceridad a las preguntas que se le presenta, dandole a conocer que es de
caracter ANONIMO y CONFIDENCIAL ya que sus respuestas sélo se van a utilizar para el
trabajo de investigacion.
Agradezco su gentil participacion.
INSTRUCCIONES:
Lee detenidamente las preguntas que se detallan a continuaciéon y conteste la que crea

correcta para Ud.

I. FACTORES RELACIONADOS:

A. FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS

1-Edad: anos.

2-Grado de instruccion:

Primaria () Secundaria ( ) Sup. no universitario () Sup. Universitario ()
3-Estado civil:

Soltera () Casada () Conviviente ()

4-Ocupacion: Ama de casa () Estudiante ( ) Trabajadora formal) () Trabajadora informal (
)

5--Ingreso econdmico familiar:

Menos de S/. 1,025.00 ()

Entre S/. 1,025.00 y S/. 2,050.00 ()

Mas de S/. 2,050.00 ()

6--Residencia:

Zona Urbana () Zonarural ()

B. FACTORES OBSTETRICOS:
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7-Edad gestacional actual: Sem

8-Paridad: Nulipara ( ) Multipara ()

9-Numero de APN: Menor de 6 controles () Mayor o igual de 6 controles ()
10-Nivel de hemoglobina en el 3er trimestre: gr/dL

C. FACTORES PROPIOS DEL SERVICIO DE SALUD

11. ;Siempre encuentra disponible el sulfato ferroso en la farmacia del Hospital?

SI() NO()

12. ;Considera que el sulfato ferroso que le brinda su establecimiento de salud es de buena
calidad?

SI() NO()

13. ( El profesional de salud, le brinda informacién sobre el sulfato ferroso en todas las APN?
SI() NO()

14. ;Considera Ud que la calidad de la informacion brindada por el profesional de salud es
buena?

SI() NO()

15. ;Le han proporcionado material educativo (folletos, guias) sobre la anemia y el sulfato
ferroso?

SI() NO()

16-. (El personal de salud realiza un seguimiento adecuado de su ingesta de sulfato ferroso?
SI() NO()

D. FACTORES PROPIOS DEL TRATAMIENTO

17. ;Presento Ud. efectos secundarios al sulfato ferroso?

SIC) NO()

18;Qué efecto secundario tuvo?

Estrefiimiento ( )  Dolor de cabeza ()  Nauseas () Vomitos () Diarreas ()
Suefio () Mareos ()  Ninguno ()

19. {Considera Ud. que las caracteristicas del sulfato ferroso tales como mal sabor, mal olor
y el tamafio de la pastilla, influyeron en el incumplimiento del consumo de sulfato ferroso?
SIC) NO()

20 ;Qué caracteristica influy6?

II. INCUMPLIMIENTO DEL CONSUMO DE SULFATO FERROSO:

21. (Dejo de consumir sulfato ferroso?

SIC) NO()

.22 Porque motivo como dejo de consumir sulfato ferroso?



Efectos secundarios ( )
Olvido ()

Falta de acceso al medicamento ( )
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Anexo 3
Consentimiento informado

(El formato pertenece a FORMULARIO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO (FCI)
EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIEI-VRI)

Titulo de proyecto de investigacion : “Factores relacionados al incumplimiento de la ingesta de

sulfato ferroso en mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua—Amazonas 2025”

Investigadores : Ramos Orellana Marizela Victoria
Instituciones : Universidad Privada Norbert Wiener (UPNW)

Invitamos a su persona a que sea participe en el presente estudio de investigacion que lleva como titulo:
“Factores relacionados al incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en mujeres gestantes de la
Micro red de Salud Bagua—Amazonas 2025”. Este estudio se desarrolla por obstetra la investigadora en
mencién y que que estudia la Segunda especialidad en alto riesgo obstétrico en la Universidad Privada

Norbert Wiener (UPNW).

.  INFORMACION

Proposito del estudio: El presente estudio tiene como proposito  Determinar los factores relacionados al
incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en las mujeres gestantes de la Micro red de Salud Bagua-
Amazonas 2025. Su ejecucion ayudard/permitird tener nuevos conocimientos cientificos.

Duracion o tiempo del estudio de investigacion (meses): dos meses
N° de participantes: 126
Criterios de exclusion e Inclusion:

(No debe incorporarse a los voluntarios de los grupos “vulnerables” como: marginados, indigenas,
soldados, presos, , empleados o estudiantes que se relacionan econdmica o académicamente con el
investigador, etc. A menos que el estudio redunde para algin beneficio tangible y concreto para la
presente poblacion y el disefio de la investigacion asi lo necesite ).

Procedimientos del estudio: Si usted decide participar en este estudio tendra que pasar por los siguientes
procesos:

e Se le informara en forma detallada y precisa sobre el documento de consentimiento informado. Esto
debera incluir una explicacion muy clara sobre cudl es el objetivo de la investigacion , asi como también
aspectos muy importantes relacionados con el presente estudio.

e Luego que acepta el consentimiento, se le explicard y se le brindara las indicaciones o instrucciones sobre
cOomo se va a llenar la encuesta o el cuestionario . Esto también se le incluird la guia de los pasos de como
responder de forma adecuada las preguntas .

e A continuacidn, se le solicitara responder a cada preguntas de los cuestionarios , ya que estas estan
evaluando las variables de la investigacion. La participacion de usted en todo este proceso es muy
importante para recolectar datos precisos y valiosos.
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La encuesta o cuestionario puede tener un tiempo de 15 a 20’ ( minutos ) y los resultados obtenidos se le
entregaran a usted de manera personal los cuales seran almacenados respetando su anonimato y
confidencialidad .

Riesgos: La participacion de la presente investigacion no presenta ningun riesgo para los que participan
de ella , la recoleccion de datos se realizara de forma presencial a través de encuestas tipo cuestionarios,
estos no representan impactos negativos para la salud o la privacidad de los que participan . La informacion
obtenida sera guardada con la maxima seguridad y confidencialidad, asi mismo se implementaran las
medidas necesarias para proteger los datos obtenidos.

Beneficios: Usted se beneficiara del presente proyecto indirectamente ya que su participacion contribuira
a comprender la motivacion y el desempefio laboral en el escenario del personal de salud de esta institucion
de salud . Asimismo los resultados obtenidos proporcionaran datos muy valiosos que beneficiara al
establecimiento de salud mejorando dificultades o deficiencias que podrian existir durante la evaluacion
de la motivacion y el desempeiio laboral de la institucion en estudio. Estos hallazgos seran publicados en
el repositorio de nuestra institucion de estudios, brindando a la poblacion universitaria nuevos
conocimientos y perspectivas en este contexto.

Costos e incentivos: Su persona no abonara o pagara alglin costo monetario por la participacion de este
estudio de investigacion ,también se le hace conocer que no recibira algun incentivo monetario ni farmacos
a cambio de su participacion.

Confidencialidad: Nosotros salvaguardaremos toda la informacion recolectada mediante codigos para
guardar la identidad de los participantes. Asia mismo si los resultados de esta investigacion serian
publicados, no emitird ninguna informacién que permitiera ver su identificacion. Todo los documento o
archivo no sera mostrado a ningun individuo extrafio al equipo de la investigacion.

Derechos del paciente: Su participacion en esta presente investigacion es voluntaria. Si su persona no
desea participar puede negarse o retirarse del presente estudio en cualquier momento, sin que esto cause
alguna penalizacion o perjuicio de los beneficios y todo derecho que tiene como persona, como tampoco
limitaciones al derecho de una atencion médica.

Preguntas/Contacto: comunicarse con la Investigadora del estudio Principal (Ramos Orellana Marizela
Victoria, numero de teléfono 971922517 y correo electronico marizelavictoriar@gmail,com).

Igualmente se puede comunicar con el Comité de Etica que valido el presente estudio,

Contacto del Comité de Etica: Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, Presidenta del Comité de Etica de la
Universidad Norbert Wiener, para la investigacion de la Universidad Norbert Wiener, Email:
comité.etica@uwiener.edu.pe

il DECLARACION DEL CONSENTIMIENTO

Teniendo conocimiento del estudio y leido el documento de informacion del Formulario de Consentimiento
Informado (FCI), asimismo declaro que he recibido una explicacion clara y detallada sobre los objetivos
de la investigacidon, como es el procedimiento y cudles son las finalidades. He Quedado conforme porque
se han respondido y aclarado en forma sencilla todas mis preguntas y dudas. Y comprendo que mi decision
para participar del estudio es voluntaria conociendo mi derecho a retirarme en cualquier momento, sin
perjudicarme de ninguna forma. también me dan a conocer que recibiré una copia firmada de este
documento o consentimiento.


mailto:.etica@uwiener.edu.pe

Nombre participante:
DNI:
Fecha: ()

Nombre investigador:
DNI:
Fecha: ()
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Anexo 4

Validacion por juicio de expertos 1

MATRIZ DE JUICTO DE EXPERTOS
“Cuoestionario de factares relacionados al menmpliniente de Ls ingesta de sulfato
ferToso en gestamtes™
VARTABLE TFACTORES DE
INCUMFLIMIERTO
DIMENSIONES | items Pertinencial Belevancig? Claridedd >UgSErendas
DIMIENSION 1: Factares Stcicdemagrabicss %l Fo =W Mo Bl WO
1-Edad ados A X A
1-Grado dc Instroccidn
Primaria ) Secundaria () Sup. oo wiversifario [, X X X
3 5up. Universitario { )
3- Bstade covl X X x
Saltera { ) Capada ) Comviaente | )
4-Uupacion
Ama de caza () Estodiewte () Trabgjadora X X X
formal) () Trabajzdora informal )
3-Ingrasp economico famliar
Menos de 5/ 102500 () X X X
Enfre 5. 1,023.00y 5/ 1,030.00 ()
M de &, 2050003
{--Fezpdencia X X x
ZonaUrbama () Zoma naral ()
DIMIENSION 1: Factores shstétricas 5 e &l Fo @1 Ko
J-Eidag gestacional actual: Let x X x
E-Pandad: Mulipara { ) Muttpara [ ] X i x
d-Mimeeng AFN:
hizmoz § APM () De £ 2 mas ATN () X X X
10-Mmwel ge bemopiobma Jer mmesfre- X X

il

DIMENSION 3: Factores propios del servicio de &1 B0 &1 Fo &5 Mo
walud

11; 2] sultatn farraze siempre esta dizpomble en

la farmaria dal Hospital? BI{ WO () X X X
11 ;Conzgera gue 2l sulfafo femoso gque le
brinda su esmblecimisnto de salud &5 de busna X X X

calidad? SI(Y WO()

I ;El profescsal ce sl le brnda

informacion sobre el sulfato feamoso entodaz las X X X
APMT EL{) WO

la; Commcera Ud goe la caliced ce

informacion brindada por el profesional de mhid X X X

ssbuena? SI() NO{)
13. ;Le han proporcioredo material educativo

ifollets, pmas) sobre 2 amemiz v ol zulfate X X X
forose?  S1() NO()

i

16 ;El parsomal @2 2alad realiza un segumemlsato




DIMENSION 4: Factores propics del tratamienio 51 No Bi No Si o
17. ;Presentd Ud. efactos secumdarios al sulfate 3 X X
farrozo? SI( ) MO}
18; e efacto sscumdario tuvo 7 X X
Estrefiimiento { } Dolor deczbeza() Namseas| X
) Vomitos () Diarreas () Steno () Mareos ()
MNmgumo )
1%, ;Conszidera Ud. qus las caracterizticas del sulfato
ferroso tzles como mal szber, mal olor ¥ el tzmanio da
la pastilla, imfluven en el incumplimients del X X X
consumo de sulfato ferrosa? 51 3O ()
20;0mé caractaristica infhrye? X X X
V1: INCUMPLIMIENTC DEL CONSUMO Dertinencial  Relevancial Claridad® Sugerencias
DE SULFATO FERROSO
Mo 51 Na 5 MNa
21. ;Dejo de consumir snlfzto ferrosal
SI() MO X X X
22;Paorgque motive coma dejo de consumir sulfato
ferroza”: Efectos secundarios { ) Olvido [ ) Falta X X X

acceso al madicamento | )

1 Pertinencia: El item corresponde 2l concepto tednico formulade.

2 Relevancia: El item ez apropiado para reprasentar al componente o dimension

especifica dal constructo.

3 Claridad: Se entiende sin dificultad alzuna sl emuncizde del item, sz concizo,

exacto v directo.

NOTA. Suficiencia: Sa dice suficisncia cuando los items planteados son suficientes

para meadir la dimenzidn.

Obzervaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinidn de aplicabilidad:

Aplicabls [ X] Aplicable dezpusz de comregir [

] Mo aplicable [ ]

Apellidoz ¥y nombrez del juez validador: Buiz Espinozs Johan Edsar

Magister: Docencia universitaria

Ezpecialidad del validador: MNutricionista

Firma del experto

DNI:

43895620

Lima 10 de julio 2025
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Validacion por juicio de expertos 2

MATEIL DE JUICIO DE EXPERTOS
“Cuesticmario de factores relacionados al menmplimiento de La ingesta de salfsto

ferraso en gestante:™
VARTABLE I.FACTORES DE
INCUAFPLIMIENTO
DIMENSIONES | items Pertinencia! Eelevancia: Claridad? STUSErendas
DIMENSION I: Factorss Seciedemaprabicss % Ne W Mo B WO
[-Edad adox A X x
1-Grado dc Instroceidn
Primsaria [} Secundaria ( ) Sup. po wniversitaria [, X X X
I 3up. Universitario | )
3- Estadp cnal X X x
Soltera { ) Canada [ ) Comviviznte | )
4-Ucupacion
Amadztu(]EsbﬂauIe(:lehmmm X X X
formzl) () Trabajador nformal ()
3-Ingresn a:nnnmtuﬁm:har
Menos de 3/ 1O25.00 () X X X
Enme &\ 102300y 5. L030.00 ()
hbas de &, 2,050.00{)
0--Flezydencia; X X x
Zowa Urbana () Zoma noval | )
DINMENSION 1: Factores sbstéaricas S5 Fo &l Wo 51 Ko
V-Eidad gestacional actual” 2et X X x
E-Paridad Fulipara | Mulpara (] X X X
S-Mmerg AFN:
Mlamoz § APM () Da 62 mas AFN () X X X
10-Mmel de bemoplobma Jer trmesre- X X

gridl

DIMENSION &: Faclorm propios del servicio de 81 B0 o Ko & Mo
alud

11; £l sultato ferrose siemprs esta dpomble en

la farmacia dal Hospital? 51 (WO () X X X
11 ;Comzgera guoe 2l sulfafo femmozo que le
brinda su essmblecimisnt de salod e de buema X X X

alifad? SI()_NO()

13, ;El profesiomal de zalug, [2 brnda

informacion sobre el sulfato faroso en todas s X X X
ARMWT EI{y MO

13, ;Conmcern Ud goe 2 cahced ce I
mﬁma:mtmdadnpmelpmfa@nﬂda;ﬂud X X X

=3 bmepa? 310 HO()

13 ;Le han proporcioreds material educativo

(folletes, poias) sobee [z amemiz v ool sulfme X X X
foreso?  S1() NO()

18- ;El peraonal gz salad realiza un segamapento




adecuaca de su mgesta de solf@bo famosor Bl () X i X
NO()
DIMENSIOX 4: Facicres prapios del tratamienio Al RERE o k1 Mo
17 Pressmto U efecto: seommdamos al sulfxte X e .
femaza? B ) WO
15, Chie etecta setmdano e’ e '
Ecvefimisntn { ) Dolor de cabera () X
Maussas | ) Vomito: | ) Dhameaz () Steno ()
Mareoz () Mingmo ()
1o ;Copsidera Ud gue las caracteristicas del
sulfato ferrose talss como mal sabor, mal alor ¥
2l tamaio dz l3 pestills, mfluyen em & X X X
i i del conzamo de sulfate fermoza?
EI{ MO0
2T, Tue caractertstica miaye: o x "
VL IRCURMPLINIERTO DEL CONSUMD  Demimencin!  Felevancias | Claridsdd SUESfenozs
DE SULFATO FERROS0
No =3 HNao 1 Mo
21, ;Do de conswor suliato femosa?
3103 MWO[) X X
L1 Borgue motive Como depd de corswn suliat
ferrozoT: Efectos secumdanos | ) Olvido ( ) Falta X X X

aoces al medicamento { )

! pertinencia: El item corresposde al concepte tednice Formualade

2 Rebevancin: Fl item es apropiode paro representar al compeseaie o dinsensicn

eapecilics del consiruch

3 Clarided: Se entiende sin dificulsd rlgumy &l enuscindo del Hem, 08 CORCE b0 s

¥ et

AOTA. Suficiencia: Se dice suflciencia cuande los items planteados son salicientes pam

micdir la dimsenspin.

Obzervaciszes (precizar @i hay suficiencia):

Opinite de aplicabilidad:

Apleahle [X] Aplicable despucs de comegir T 1 Mo aplicehle [1

Apellidos v oombres del juez validador: Tabory Villarreal Loordes del Eoszario

Magister: Gestion en Saled DNI: 25732431
E:pecialidad del validedor: Obsteira

Limna 10 de julo H25

kit

Firma del experts
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Validacion por juicio de expertos 3

MATRIZ DE JUICTO DE EXPERTOS
“Cuoestiomario de factores relacionados al menmplimients de 1a ingesta de sulfato
ferToso en gestamtes”™
VARTABLE TFACTORES DE
INCUMPLIMIENTO
DIMENSIONES | ifems Pertinencia! Eelevancia: Clarided? SUSETENCIEs
DIMENSION 1: Factares Stciedzmagrabicss %l Mo W Mo Bl WO
1-Edad ados A X A
1-Grado dc Instroccidn
Primaria [} Securdaria ()} Sup. bo wniversitario [, X X X
3, Sup. Univessitario | )
3- Bstado el A X x
Saltera { ) Capada () Coawnaente | )
4-Ucupacion
Ama de ca:a () Estodinte () Trebzgjados X X X
formal) () Trabajzdor infommal ()
J-Ingresn AL Tarniliar:
Menps de 5 102500 () X X X
Enfre 57 102300y 5. L,030.00 ()
M de &, 205000 ()
f--Feapdencia; A X x
ZonaUrbama () Zoma noral [}
DIMENSION 1: Factores sbstétricas 5 e &l No &5 Fe
T-Eiad gestacional actual: Let X X x
§-Pandad: Nulipara | ) Mutpara (] A i x
d-Imeeng AFN;
hizmoz § APM () De f amas ATN () X X X
1-Mmwel de bemoplobima Jer mmesfre- X X

grdl

DIMENSION 3: Faclores propios del servicio de &1 0 &1 e &5 Mo
salud

11, £l sulfatn ferraze siempre esta dizpomble en

Ia farmacia dal Hospital? EI{) WO () X X X
1L ;Conmgera gue 2l slfato femoso gque le
brinda su esmblecimisnto de salod &5 de busma X X X

calidad? ST NO()

13, ;El profesiomal e :alog, [2 brnda

informacion sobre el sulfato ferroso entodas las X X X
APWT EI{) WO

14; ;Conmcera Ud goe la cabieed ce Ia
ana-:mtmdadnpmelpmﬁamﬂdzﬂuﬂ X X X

ez bmenal 3100 WO

13 ;Le han progorcionado material educativo
afﬁﬂﬂﬁgliﬂﬂﬂbﬁllﬂ.ﬂﬂiﬂfﬂ’uﬁm X X X
ferose?  S1() NO()

16- ;El parsmal e zalad realiza un segmto
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DIMENSION 4: Factores propios del tratamiento 51 Ne &1 No Si Mo
17. ;Presento Ud. efectos secundarios al sulfato X H H
farrose? SI( ) NO()

18;Qusé efecto secundario tuva? X X
Estrefiimiento { 3 Dwolor de cabeza ()  IMaumseas { X

) Vamitos { ) Diarreas {} Steme () Mareos ()

Minguno () ]

18, ;Conzidera Ud. que las caracteristicas del sulfato

ferroso tales como mal sabor, mal olor v el tamafio de

la pastilla, infhrven en el incomplimissta del X X il
conngmo de sulfats farrasa? SI¢ 30 ()

20;Qué caracteriztica inflaya? X X X

V1: INCUMPLIMIENTO DEL CONSUMO Pertinencial  Felevamcial Claridad® Suzerencias

DE SULFATO FERROSO0

Mo 51 Mo 51 Na
21. ;Dejo de consumir sulfato farroza?
Sl WMoY X X X
11;Parque motive como dejo da consumir sulfato
ferroszo?: Efectos secundarios 3 Olvide ([ ) Falta X X X

acceso Al medicamento { )

1 pertinencia: El item correzponds al concepto tecrico formulade.

2 Relevancia: El itam as apropiado para reprezentar al componente o dimensidn
espacifica del constructe.

3 Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciade del item, es conecizo,
exacto ¥ directo.

NOTA. Suficiencia: B dice suficiencia cuando los item s planteados son suficiantes
para medir la dimension.

Obszervaciones (precizar =i hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad:

Aplicabls [ X] Aplicable despudz de corregir [ ] Mo aplicabla [ ]
Apellidoz ¥y nombrez del juez validador: Moreno Chauca Yvetts Vietoria

Magizter: Gesztidn en Educacidn DNI: 41203816
E:pecialidad del validador: Obststra
Lima 10 de julio 2025

'r!z/?f;'-e-“ .
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Anexo 5

Prueba piloto y confiabilidad del instrumento

P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 P4 P15 P16 P17 P18 P19 P20 P21 P22

Gl

G2

G3

G4

G5

G6

G7

G8

G9
G10

Gl1

1

3

GI12

GI13

1

2

Gl14
Gl15

1

2

Gl6
G17

G18

G19

1

3

G20

Resumen de procesamiento de

CaAsSOsS

]

Walido

20

Casos

100,0

Excluido®

20
a. La eliminacidn por lista se basa en

Total

100,0

todas las variables del

procedimiento.

Estadisticas de
fiabilidad

rl

Alfa o
Cronkach

ntos

=]

m

22

732




Anexo 6

Base de datos
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P P P P P p P P P P P P P P P P P P P P P
1 2 3 4 5 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22
2 1 1 3 1 32 2 1 2 2 2 1 2 1 1 2 1 2 1
2 2 3 1 2 31 2 1 2 2 2 2 1 2 1 1 1 2 1 2
1 1 3 1 1 31 2 1 2 2 2 2 1 2 1 1 1 2 1 2
32 1 3 2 3221 2 1 2 2 1 2 2 2 2 3 2 3
2 1 2 1 1 3221 2 1 2 2 1 2 2 2 2 1 2 3
2 4 3 1 2 3221 2 1 2 2 1 1 2 2 2 3 2 3
2 2 3 1 2 31 2 1 2 2 2 2 1 2 1 1 1 2 1 2
2 2 3 1 2 32 2 1 2 2 2 2 1 2 1 11 2 1 2
31 3 1 1 32 2 1 2 2 2 2 1 2 1 1 2 1 1 2
1 1 1 3 1 3112 2 2 2 2 1 2 2 3 2 1 2 3
1 1 2 1 1 32 2 2 1 2 2 2 1 2 1 1 1 2 1 2
1 1 3 1 1 211 2 2 2 2 2 1 2 2 4 2 3 2 3
2 3 3 1 2 2 2 1 1 2 2 2 2 1 2 1 1 1 2 1 2
2 1 3 1 1 2 2 21 2 2 2 2 1 2 2 2 2 1 2 1
1 1 3 1 1 31 2 1 2 2 2 2 1 2 1 11 2 1 2
2 4 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 2 1 2 1
31 3 2 1 3221 2 2 2 2 1 2 2 2 2 1 2 3
1 1 1 2 1 211 1 2 2 2 2 1 2 2 2 2 3 2 1
3 4 3 2 2 3111 2 2 2 2 1 2 1 1 2 1 2 1
2 1 3 2 1 32 11 2 2 2 2 1 2 1 1 2 1 2 1
2 1 3 2 2 2 1 2 1 2 2 2 2 1 2 1 1 2 1 2 1
1 3 3 1 1 311 2 2 2 2 2 2 2 1 1 1 2 1 2
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Anexo 7

Carta de presentacion de la Universidad para la recoleccion de los datos

Lima, 23 de mayo 2025

Solicito ingreso a la institucion de para
realizar estudio de tesis de posgrado

Sr.

Obst. Roberto Carlos Sanjinez Castillo
Director Ejecutivo de la Red Integrada de salud Bagua
PRESENTE:

De mi especial consideracién

Yo Marizela Victoria Ramos Orellana egresada de la facultad de ciencias de la salud de la
Universidad Privada Norbert Wiener con segunda especialidad en Riesgo Obstétrico con codige
2023804822, solicito me permita :

« Recoleccion de datos de las gestantes de la micro red de salud Bagua
¢ Publicacién de los resultados académicos y cientificos
« Uso del nombre de la institucién en publicaciones académicas y cientificas

Todo lo mencionado es muy importante para poder lograr los objetivos de mi tesis y obtener &l
grado de especialista en riesgo obstétrico el cual lleva de titulo “Factores relacionados al
incumplimiento de la Ingesta de sulfato ferroso en gestantes de la micro red de salud
Bagua Amazonas 2025 " , cuyo objetivo general es determinar los factores relacionados al
incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en gestantes de la micro red de salud Bagua
Amazonas 2025 , la mencionada recoleccion de datos consiste en una encuesta realizada a las
gestantes los establecimientos de salud de la micro red Bagua , asegurando el anonimato de

las participantes como sus datos personales de acuerdo a la ley N*29733 (Ley de proteccidn
de datos personales)

Ademas se realizard el consentimiento informado a les participantes en estudio para que dejen

sustento de la situacién voluntaria de su participacion y se le explicara brevemente el motivo de
la investigacién,

Sin otro paricular ma despido de usted reiterando mi espacial estima y consideracidn

Alentamente

: ',"a( " i(
Muigw Ramos Orellana

DNI : 07894410
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Anexo 8
Carta de autorizacion de la Red integrada de salud Bagua

para la recoleccion de los datos

Bagua, 26 de mayo 2025

Sra.
Marizela Victoria Ramos Orellana
Egresada de la facultad de ciencias de la salud UPNW

PRESENTE:
De mi especial consideracién

Yo Obst. Roberto Carlos Sanjinez Castillo, Director Ejecutivo de la Red Integrada de salud
Bagua ,he leido el documento de Solicito ingreso a la institucién de para realizar estudio
de investigacion de posgrado para recolectar datos como parte de su tesis y obtener &l
grado de especialista en nesgo obstétrico el cual lleva de titulo “Factores relacionados al
incumplimiento de la ingesta de sulfato ferroso en las gestantes de la micro red de salud
Bagua Amazonas 2025 " por lo mismo acepto:

« Recoleccién de datos de las gestantes de la micro red de salud Bagua
« Publicacién de los resultados académicos y cientificos
¢ Uso del nombre de la institucion en publicaciones académicas y cientificas

Estoy al tanto que en todas las situaciones se salvaguardara en el anonimato los datos
personales de los participantes en estudio de acuerdo a ley N°29733 (Ley de proteccion de
datos personales) asimismo estoy de acuerdo del consentimiento informado que se les
realizara a los participantes en estudio para que dejen sustento de la situacién voluntaria de
su participacion y se le explicara brevemente el motive de la investigacién.

Sin otro particular me despido de usted reiterando mi especial estima y consideracién

Atentamente

Zaﬂos Sanjinez Castillo
Director Bjecutivo de la Red Integrada
de salud Bagua
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