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Resumen

El presente estudio tuvo por finalidad determinar la relacién entre el nivel de
conocimientos sobre anemia infantil y las medidas preventivas en madres del
Puesto de Salud Puente Piedra, La Libertad, 2022, se utiliz6 un enfoque
cuantitativo, de tipo basica, con disefio no experimental, correlacional y de corte
transversal, la muestra fue de 43 madres que acudieron a sus controles regulares
en el area CRED en el Puesto de Salud de Puente Piedra Huamachuco. Para
medir el conocimiento se aplicé un instrumento compuesto por 10 items, para
medir las medidas preventivas se aplicé un instrumento de 19 items. Como
resultado, del total de madres, el 69% presenta un nivel de conocimiento alto, el
26% presenta un nivel de conocimiento medio y el 5% presenta un nivel de
conocimientos bajo, igualmente, se obtuvo que el 74% presenta un nivel alto de
medidas preventivas, el 21% presenta un nivel medio y el 5% presenta un nivel
bajo de medidas preventivas sobre anemia infantil. Determindndose que existe
una relacién moderada (rho = 0,561) entre el nivel de conocimientos sobre
anemia infantil y las medidas preventivas en madres del Puesto de Salud Puente
Piedra, 2022.

Palabras clave: Anemia infantil, conocimiento, medidas preventivas.
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ABSTRACT

The purpose of this study was to determine the relationship between the level of
knowledge about childhood anemia and preventive measures in mothers of the
Puente Piedra Health Post, La Libertad, 2022, | used a quantitative approach, of
a basic type, with a non-experimental design, Correlational and cross-sectional,
it had a sample of 43 mothers who attended their regular check-ups in the CRED
area at the Puente Piedra Huamachuco Health Post. For the measurement of
knowledge an instrument composed of 10 items was applied, for the
measurement of preventive measures an instrument composed of 19 items. As
a result, of the total number of mothers, 69% present a high level of knowledge,
26% present a medium level of knowledge and 5% present a low level of
knowledge, in the same way, it was obtained that 74% have a high level of
preventive measures, 21% have a medium level and 5% have a low level of
preventive measures on childhood anemia. Being able to determine that there is
a relationship moderate (rho = 0.561) between the level of knowledge about
childhood anemia and preventive measures in mothers of the Puente Piedra
Health Post, 2022.

Keywords: Childhood anemia, knowledge, preventive measures.
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INTRODUCCION

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), manifiesta que hay un registro
aproximado de 1,6 billones de habitantes diagnosticados con anemia y de
ellos un promedio de dos terceras partes son infantes de edad
preescolart.La anemia es considerada como un problema de salud que trae
repercusiones graves a nivel mundial, ademas, es conocido como el
principal causante del deficiente desarrollo mental y fisico de los nifios®. Asi
mismo, la anemia se puede definir como un trastorno en el que los hematies
se encuentran en un nivel insuficiente en el organismo por lo cual no
satisface los requerimientos para que el ser humano se realice en su
totalidad?. Unos de los motivos mas resaltantes en la apariciéon de esta
enfermedad nutricional es la mala cultura alimenticia, lo cual en muchos
casos va acompafiada de los bajos recursos econémicos de una familia o
poblacién en general®.

Este problema de salud ataca principalmente a los infantes, mujeres en
edad fértil o en estado de gestacion®. Algo que resulta necesario resaltar,
es que la anemia no solo perjudica al desarrollo fisico del menor, si no que
afecta el desarrollo psicomotor y con ello desencadena un menor
rendimiento, con el paso de los afios, en areas afectivas, sociales y
cognitiva por lo cual se obtiene un bajo rendimiento educativo,
insatisfaccion con su autorrealizacién, entre otros temas®.

Desde un punto de vista internacional se explica que, para la Organizacion
Panamericana de la Salud, esta realidad perjudica a los infantes con una
edad menor a la de 3 afios y con ello se genera dudas y controversias sobre
el manejo que le estan dando las autoridades encargadas de la salud y
bienestar. Para lograr generar un cambio positivo ante esta situacion
resulta esencial tener una mejor articulaciébn entre los ministerios
encargados del desarrollo e inclusién social, salud y educacion®. En lugares
como Africa o el Suroeste Asiatico las cifras se elevan en una magnitud aun
mayor, lo cual simbolizaba que mientras los paises se encuentren en mayor
vulnerabilidad econdmica también se veran mas propensos a tener

elevados porcentajes de anemia en su poblacion?.



Ademas, se indica que la tasa de prevalencia en la anemia en infantes de
6 — 35 meses de edad representa un problema de salud publica altamente
preocupante en el Perd, esto se refleja en que el 40% de los nifios han sido
registrados con este diagnéstico en el afio 2020°.

A nivel regional, se explica que las regiones con el indice de prevalencia en
anemia mas elevado son: Puno con 69.9%, seguido de Cuzco con el
57.4%, Huancavelica con 54.2%, Ucayali con el 53.7%, Loreto con el
53.0%, Junin con el 52.6%, Madre de Dios con el 51.4% y Pasco con el
50.2%. Estos indices fueron obtenidos el afio 2019’.

Especificamente en La Libertad, la Gerencia Regional de Salud, realiz6 un
gran esfuerzo con el objetivo de reducir los porcentajes de anemia en la
poblacién infantil. Esto se vio reflejado en el afio 2018 en el que se obtuvo
una reducciéon de 3.4 puntos, logrando convertir un 43.5% de prevalencia
inicial a un 40.1% a nivel nacional®.

En la provincia de Sanchez Carrién, el total de nifios evaluados menores
de 5 afios fueron 5136, de los cuales en su estado nutricional el 34.4%
presentan anemia, porcentaje que requiere la intervencién urgente por
parte de las autoridades politicas, educativas y de las familias de este
caserio®.

En base a lo anteriormente expuesto se evidencia el gran problema
existente sobre el conocimiento de las madres para poder evitar la aparicion
de la anemia en sus hijos. Asi mismo, en el Puesto de Salud Puente Piedra,
La Libertad se aprecia un aumento en los casos por anemia en infantes'®.
Por lo cual surge la necesidad de identificar el conocimiento y aplicacién de
las medidas preventivas por parte de las madres para garantizar el estado
alimenticio de los infantes que acuden a este puesto. Por tal motivo, se
plantea el siguiente problema: ¢Qué relacién existe entre el nivel de
conocimientos sobre anemia infantil y las medidas preventivas en madres
del Puesto de Salud Puente Piedra La Libertad, 202277

Concerniente a la justificacion, la presente investigacion tiene como aporte
tedrico el hecho de que se requiere para complementar los saberes que se

tienen actualmente sobre el conocimiento y medidas de prevencion ante la



anemia por parte de las madres. Ademas, brinda datos y cifras reales sobre
esta problematica en las madres, ello sirve para una mejor comprension de
sus requerimientos y en conjunto un mejor actuar por parte de los
enfermeros al momento de brindar la orientacion de conocimiento y
prevencion a las mamass®.

Por otro lado, en la justificacion practica se tiene como fin aportar con
informacion veridica en relacion con la opinion o juicio de las madres
respecto a la anemia y su prevencion. Ello favorecerd para que las
autoridades correspondientes puedan aplicar las estrategias correctivas
adecuadas que incluyan a la madre como principal actor de intervencion?®.
Asi mismo, la justificacion metodolégica radica en la validacion y
confiabilidad de los instrumentos aplicados durante la investigacion. Ello,
son de utilidad para nuevos estudios a realizarse en un tiempo futuro.
Respecto al objetivo general se plantea: Determinar la relacion entre el nivel
de conocimientos sobre anemia infantil y las medidas preventivas en
madres del Puesto de Salud Puente Piedra, La Libertad, 2022. Asi mismo,
los objetivos especificos vienen a ser: Determinar el nivel de conocimiento
sobre anemia infantil en madres del Puesto de Salud de Puente Piedra, La
Libertad, 2022 y como consiguiente: Determinar las medidas preventivas
sobre anemia infantil en madres del Puesto de Salud de Puente Piedra, La
Libertad,2022.

En base a ello, se formulan las hipétesis:

H1: Existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre anemia infantil y
las medidas preventivas en madres del Puesto de Salud Puente Piedra, La
Libertad, 2022.

Ho: No existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre anemia infantil
y las medidas preventivas en madres del Puesto de Salud Puente Piedra,
La Libertad, 2022.



MARCO TEORICO

Se investigaron antecedentes a nivel internacional, nacional y local:

Ajete B. desarroll6 un estudio sobre los conocimientos, actitudes y practicas
alimentarias de madres con nifios de 6 a 24 meses con anemia en San
Cristébal, estudio descriptivo y transversal con una muestra de 95 madres
en nifos diagnosticados con anemia dando como resultado que el 71,6%
de ellas brindaba alimentos balanceados y adecuados para una buena
recuperacion en base a la dieta. Se concluye en que existe un porcentaje
gue no muestra los conocimientos aptos sobre la alimentacion que debe
recibir un nifio, sin embargo, gran parte de las madres demostré tener
correctas practicas y actitudes al momento de alimentar al menor2©.
Gonzélez R. realizé una investigacion a la cual coloc6 como titulo:
Conocimiento y practica de prevencion y manejo de la anemia infantil entre
madres de nifios preescolares en centros seleccionados de Anganwadi de
Thrissur, Kerela. El estudio fue descriptivo y no experimental con una
muestra de 100 mujeres dando como resultado que el 64,6% de ellas tienen
un buen conocimiento sobre el tema y el 56,3% aplica una buena practica
preventiva. El trabajo tuvo como conclusién que las madres demostraron
tener un nivel de conocimiento menor al promedio estandar, sin embargo,
nuevamente se evidencié una buena aplicacion de las practicas de cuidado
prevencion contra la anemia'l.

Mamani Y. puso en marcha un trabajo de investigacion titulado:
Conocimientos, actitud y practica de las madres de nifios con anemia
menores de 5 afos en el departamento de pediatria del hospital de
ensefianza Sylvanus Olympo con un enfoque cuantitativo y descriptivo en
el cual participaron 100 madres seleccionadas al azar. Los resultados
indicaron que el 27.7% de madres obtuvo un nivel deficiente de
conocimiento y solo el 9,2% tiene una excelente practica preventiva. Por lo
cual, se concluyé que aquellas madres de nifios con una edad menor a la
de 5 afios no tienen conocimientos aptos sobre la anemia y todo lo
relacionado con dicha enfermedad??.



Gonzales, R. ejecut6 un estudio el cual llevaba como titulo: Relacion entre
conocimientos y practicas sobre prevencion de anemia ferropénica en
madres de nifios de 6 a 36 meses en un centro de salud. Lima, 2019; fue
cuantitativo con corte transversal y tuvo una poblacion de 48 participantes
seleccionadas con el muestreo probabilistico. Los resultados demostraron
gue exactamente un 54,2% de las madres tienen conocimiento sobre las
maneras de prevenir la anemia causada por bajos niveles de hierro en la
sangre, por otro lado, el 64,6% presenta una inadecuada practica ante esta
prevencion concluyendo en que estadisticamente no existia una diferencia
marcada entre ambas variables de estudio®3.

Cordova J. y Chirre C., realizaron su trabajo de investigacion no
experimental titulado: Conocimiento sobre anemia ferropénica en las
madres de nifios pre escolares de la IEP Mi Mundo Feliz — SJL, 2019. Se
tuvo a 80 madres como poblacion y se obtuvo como resultado que
predominaba el nivel medio de conocimiento en un 60% de su poblacion.
Por lo cual, se concluye que las madres comprendian aspectos basicos de
la enfermedad, pero no son signos o sintomas imposibilitando una correcta
intervencion temprana4.

Chucos y Ramos, practicO un estudio cuantitativo, descriptivo vy
retrospectivo, con un titulo: Nivel de conocimientos sobre medidas de
prevencion de anemia en madres de nifios menores de 3 afios atendidos
en el Puesto de Salud Chambara — Concepciéon 2017. Se obtuvo la
participacion de 51 madres de familia de quienes se analizaron sus
respuestas para obtener un resultado, el cual indica que poco mas de la
mitad de ellas (51%) posee conocimientos deficientes y las participantes
restantes estan ubicadas en el nivel medio de conocimiento. Se concluyé
gue es necesario implementar actividades de educacion tedérica con el
proposito de promover el correcto cuidado en la alimentacién en conjunto
con la costumbre de consumir alimentos que mejoren los niveles de
hierro®®.

Salazar. Puso en marcha un estudio cuantitativo: Nivel de conocimientos

sobre anemia ferropénica y practicas alimentarias preventivas de las



madres pertenecientes a la Institucion Educativa N° 3089 Los Angeles —
Ventanilla, 2018. Se aplicé el instrumento a 201 madres dando como
resultado que Unicamente 16 de las participantes (11.9%) llevo a tener un
nivel de conocimiento ligeramente alto, seguido de un 44.8% de
participantes que obtuvo un nivel medio y finalmente un 43.4% pertenecio
al rango bajo de conocimiento. La investigacion concluy6 en que no existia
relacién entre la variable de conocimiento y practicas preventivas®®.
Rondon M. Aplico un estudio sobre el nivel de conocimientos sobre la
anemia en las madres de niflos menores de 1 afio de Huacho en el afio
2017 cuantitativo y de corte transversal, poniendo en practica un
instrumento conformado por 18 items en una muestra de 65 mujeres. Se
tuvo como conclusion que los conocimientos poseidos en dicha poblacién
es baja'’.

Iman J. Relacion entre el nivel de conocimientos sobre anemia
y actitud preventiva de las madres de ninos
nifios menores de 1 afio. 2018 en Sullana, de método cuantitativo y
descriptivo en una muestra de 31 féminas. Dando como resultado que el
77,4% de ellas tuvo un conocimiento adecuado, sin embargo, se demostro
una actitud negativa concluyendo en la inexistente relacion entre ambas
variables?®,

Apaza T en el afio 2019 — Puno, estudio el nivel de conocimiento sobre la
anemia en las madres con nifios de entre 6 a 36 meses de edad mediante
un descriptivo y transversal que fue aplicado a 97 madres mediante la
resolucion de una encuesta. De ello se obtuvo como conclusion que el 54%
de ellas tienen un conocimiento medio, en 44% un conocimiento bajo y el
resto pertenece al rango alto!®.

En buUsqueda de una teoria que respalde en presente trabajo de
investigacion y que guarde un fuerte vinculo con el tema planteado se logro
tomar como respaldo la tedrica planteada por Dorothea Orem, la cual
unifica al rol del enfermero con las necesidades que presente un individuo,

familia o poblacion en general?°.



Dorothea Orem, plantea la “Teoria del déficit del autocuidado” la cual se
encuentra subdividida en 3 subteorias: teoria del autocuidado,
posteriormente va la teoria del déficit del autocuidado y finalmente, pero no
menos importante, se encuentra la teoria de los sistemas de enfermeria. El
caso de la primera subteoria, consiste en el cuidado mismo del individuo
hacia su ser, el segundo explica la manera en la que los profesionales de
enfermeria deben proporcionar ayuda a la poblacién y finalmente la tercera
consiste en las relaciones que debe entablar la enfermera al proporcionar
la atencion al paciente?!.

La presente investigacion emplea la subteoria de los sistemas de
enfermeria, basandose principalmente en el sistema apoyo-educacion la
cual plantea que el rol de los profesionales enfermeros esta en ayudar a
gue un individuo sea apto para hacerse responsable de su propio cuidado
hasta la medida de lo posible?®2.

Asi mismo, cabe especificar que Dorothea Orem explica que la practica del
autocuidado no es de naturaleza propia del ser humano, si no que se
aprende y adapta a su vida con el paso del crecimiento y las ensefianzas
proporcionadas por el entorno familiar o social en el que habita?®. Esta
capacidad de autocuidado resulta esencial para mantener el bienestar de
la propia persona?*. Ademas, esta accidon no requiere Unicamente de
saberes objetivos precios sino también de entusiasmo y animo por
protegerse a si mismo?°. Es por ello que, se aplica esta teoria como
respaldo del proyecto de investigacion. Esto va a garantizar un enfoque
mas vinculado a la propia satisfaccion de la madre hacia el nivel de cuidado
gue pueda proporcionarle al infante. Al brindarle una mejor orientacion a la
madre, ella podra actuar sobre la salud del nifio e impedir que se exponga
a riesgos que pongan en peligro su salud o correcto desarrollo.

En los aspectos generales del conocimiento se hace mencién que se define
como la agrupacion de saberes que se guardan con el paso del tiempo,
estos pueden ser obtenidos de manera objetiva 0 empirica y el significado
global de esta informacion almacenada colabora a la creacion de ideas

innovadoras que posibilitan, a la vez, un aprendizaje aun mayor.



Simplificando lo explicado se puede decir que el conocimiento es el
posicionamiento de una variedad de datos que estan relacionados entre
si?®,

Para la filosofia, Platon explica al conocimiento como la relacion sensorial
gue entablan el ente y el objeto. Esta relacidn se entabla a través un método
cientifico que permite obtener una percepcién de esta interaccion?’.

Para Sanguinetti, se explica al conocimiento como una materia configurada
de manera autbnoma e independiente a cualquier otro ente, ademas, es
necesario tener un juicio critico que se adapte a las necesidades cognitivas
gue poseemos?,

Existen diversos tipos de conocimiento, tales como: intuitivo, empatico,
religioso, filosofico y cientifico. Para Tubella | y Vilaseca J todos ellos son
aprendidos de manera intuitiva o por medio de la investigacién o
aprendizaje. Por instinto, el ser humano busca ampliar sus conocimientos
para con eso superar sus expectativas planteadas hacia lo deseado?®.

La sintomatologia se puede explicar como el conjunto de caracteristicas
propias de alguna enfermedad o malestar. La presencia de una o un
conjunto de estas se vinculan directamente con un mal funcionamiento del
organismo a consecuencia de algun microorganismo patolégico o
incorrecto desarrollo de un 6rgano. Asi mismo, el diagnostico es entendido
como la interpretacion del conjunto de sintomas que presenta una persona
y que de manera grupal simbolizan una enfermedad fisica o psicoldgica®.
Respecto a las causas y consecuencias se puede explicar que la primera
indica las razones o acciones especificas que generaron la realizacion de
un hecho y la segunda hace referencia a los hechos producidos
continuamente a una accion determinada, la consecuencia puede ser
positiva o negativa?®.

De igual manera, se hace mencion de los aspectos generales de la anemia
infantil, explicando que se le otorga esta denominacion a el bajo porcentaje
de hierro en la sangre provocando a su vez un descenso en los valores de
hemoglobina acumulada en sangre hasta ubicarse en niveles pocos

recomendables para la conservacion de la salud. Los niveles



recomendados de hemoglobina para los infantes menores de 5 afios son
de mayor o igual a 11,5g/dl. Este resultado es indispensable para que el
organismo pueda satisfacer todas las necesidades del ser humano. La
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) explica que esta enfermedad
alimenticia en el Continente Americano afecta a un 60% de gestantes, 70%
de infantes de entre 6 — 12 meses y 45% de los nifios entre 12 — 24 meses°.
Actualmente, esta patologia se considera como un problema se salud que
afecta a todos de manera global y trae complicaciones para el bienestar de
las personas a nivel mundial y en Latinoamérica aun se registran zonas en
estado de vulnerabilidad, tales como la sierra o selva, principalmente
aquellos lugares que no cuentan con suficiente atencién médica o que se
caractericen por su nivel de pobreza3!.

Con relacion a los tipos de anemia se presenta a la anemia ferropénica,
anemia hemolitica y la anemia perniciosa. En el caso de la anemia
ferropénica, se explica que este tipo de anemia surge por la afeccién a los
niveles de hierro en sangre de una persona. Ello se puede generar por la
mala alimentacion que un individuo decide implementar en su rutina diaria,
ya que se recuerda que el hierro es obtenido por los alimentos que se
ingiere en la dieta. Al especificar este tipo de anemia, se centran en la
deficiencia de hierro concentrado en el organismo. Cabe resaltar que la
anemia ferropénica es la mas comun en todo el mundo®2.

En la anemia hemolitica, se explica que afecta principalmente los glébulos
rojos y con ello se perjudica en gran medida la salud ya que estos son los
encargados de realizar el transporte de oxigeno a todos los érganos vy
asegurar su correcto funcionamiento. La persona que lo presenta tiene
como sintomas caracteristicos la palidez, fatiga, fiebre, sensacion de
confusién, debilidad o mareo®3,

En la anémica perniciosa se precisa que los niveles de hemoglobina
disminuyen debido a una inadecuada absorcion por parte del intestino, en
especial la vitamina B12 ya que es esencial para la creacion de los glébulos
rojos. Este tipo de anemia es caracterizada por sus signos y sintomas:
palidez, debilidad, cambio en el tono de la piel a un gris oscuro.



Las medidas preventivas respecto a la anemia en nifios se han convertido
en la mira de los diferentes gobiernos para lograr una reduccion significativa
en la prevalencia de esta enfermedad en su poblacion reportada en los
afios anteriores. Estas estrategias son definidas como actividades que
realiza una persona en base a conocimientos previamente adquiridos con
la intencién de prevenir algiin suceso.

El consumo de alimentos ricos en hierro, vitamina C y multimicronutrientes
forman parte de los requerimientos que se deben de tener en cuenta en la
alimentacion de los nifios. Ello asegurara una mejor dieta y con ello un
mejor desarrollo teniendo en cuenta que en esta etapa de vida es cuando
necesitan de mayor aporte nutricional®*,

Entre dichas estrategias se hallan la lactancia materna que, al ser aplicada
correctamente, sirve de método para la prevencion de la anemia y otras
enfermedades a las que se encuentran expuesto un bebé. Asi mismo, la
alimentacion nutritiva y rica en hierro asegura que el nifio consuma los
alimentos necesarios para suplir sus necesidades metabdlicas, dicha
estrategia hace uso de alimentos como higado, sangrecita, baso, bofe,
entre otros®®. La suplementaciéon con micronutrientes se ha convertido en
una excelente alternativa para prevenir la anemia en los nifios. Esta Ultima

alternativa viene en un sobre de 1.0 g de polvo enriquecido de nutrientes.
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METODOLOGIA

Tomando en cuenta a la metodologia como una herramienta empleada
para realizar un analisis 16gico que abarca procesos y técnicas empleadas
por la persona responsable de la investigacion en busca de un mayor

entendimiento de la variable de estudio.

3.1.Tipo y disefio de investigacion:
Tipo de investigacion:
La presente investigacién tuvo un enfoque cuantitativo, ya que los
datos recolectados fueron representados en nimeros 3¢, Fue de tipo
basica, puesto que el estudio va direccionado a una mayor
comprension de los aspectos que se trataron en el desarrollo de la
investigacion®’.
Disefio de investigacion
La presente investigacion tuvo un disefio no experimental, porgue no
se alteraron las variables de estudio y de corte transversal debido a

que la recoleccion de informacion se dio en un Ginico momento 3,

Figura 1
Disefo correlacional simple de corte transversal.
Ox
v
r
y N
Oy

y donde:

M: Muestra (Madres de nifilos menores de 5 afios, Huamachuco - 2021)
O: Observacion.

X: Conocimientos.

Y: Medidas preventivas.

r: Relacion entre las variables propuestas.
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3.2.Variables de Operacionalizaciéon de las variables:

a. Variable 1: Nivel de conocimiento
Definicibn Conceptual: Se entiende al conocimiento como el
conjunto de datos acumulados con el paso del tiempo. Este puede
ser adquirido por la experiencia o aprendizaje y en base a ello se
permite tener una mejor percepcion sobre todo lo que nos rodea?®.
Definicibn Operacional: La agrupacion de conocimientos que
tienen las madres respecto al tema de la anemia infantil, fueron
medidos a través de un cuestionario en base a cuatro
dimensiones y su valoracion final fue: Conocimiento alto (8 — 10
puntos), Conocimiento medio (4 — 7 puntos) y Conocimiento bajo
(0 = 3 puntos). Tomando en consideracion que, Sl vale 1 punto y
NO es O puntos.
Indicadores: Esta variable se clasifico respecto a: Saberes de la
enfermedad, causas, signos y sintomas, tratamiento, importancia
de la alimentacion.
Escala de Medicion: Ordinal.

b. Variable 2: Medidas preventivas
Definicién Conceptual: Las medidas preventivas es un reto global
gue vienen asumiendo los diferentes gobiernos en coordinacion
con la OMS, se refiere a las acciones que deben realizar las
personas de manera cotidiana con la aplicacion de ciertos
conocimientos??.
Definicidbn Operacional: Conjunto de ideas, conceptos y practicas
respecto al cuidado preventivo de la anemia y se evallio en base
a si las realizan o no mediante un cuestionario: su valoracion fue
medido con indicadores especificos y fueron: siempre: 3, a veces:
2, nunca: 1, dando una puntuacion final con rangos de Alto: 39 —
57, Mediano: 20 — 38, Bajo: 1 — 19.
Indicadores: Esta variable se clasificd respecto a: Ingesta de
carnes, Ingesta de viseras, ingesta de legumbres, ingesta de
cereales, ingesta de verduras que favorezcan la absorcion de
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hierro, ingesta de frutas que favorezcan la absorcion de hierro,
ingesta de micronutrientes, ingesta de sulfato ferroso.
Escala de Medicion: Ordinal.
3.3.Poblaciéon, muestray muestreo:
Poblacion:
Estuvo conformada por 48 madres de nifios menores de 5 afios que
asistieron a sus controles en el area CRED del Puesto de Salud de
Puente Piedra, Huamachuco — 2021 (Puesto de Salud Puente
Piedra — Area CRED, 2021).
Criterios de inclusion:
Madre que acudieron en el presente afio a recibir atencién de salud
acompafnada de un hijo menor de 5 afos.
Madre mayor de 18 afios.
Madre que acepto6 participar voluntariamente de la investigacion.
Criterios de exclusion:
Madre que no deseo participar en la investigacion.
Madre cuyos hijos tiene menos de 5 afios.
Madre menor de 18 afios.
Madre que no asistio a recibir atencion de salud en el Puesto de Salud
de Puente Piedra.
Muestra:
Estuvo constituida por 43 madres que acudieron a sus controles
regulares en el area CRED en el Puesto de Salud de Puente Piedra
Huamachuco.
Muestreo:
Se utilizé el muestreo no probabilistico por conveniencia.
Unidad de analisis:
Madres que acudieron a sus controles regulares en el area CRED en
el Puesto de Salud de Puente Piedra, Huamachuco.
3.4.Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos:
La técnica empleada fue la encuesta; se aplicaron 2 cuestionarios

como instrumentos para medir las variables en estudio, el instrumento
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aplicado para la variable del conocimiento estuvo compuesto por 10
items disefiado para evaluar los saberes basicos que pueda tener la
madre sobre anemia. En el cuestionario se ofrecié opciones para
marcar, de los cuales la opcidén “NO” estuvo valorizada en 0 puntos,
“SI” con 1 punto, ello hizo posible realizar una correcta medicion del
conocimiento con un puntaje maximo de 10. Es por ello que, al
momento de dividir los niveles se determiné que al nivel alto
pertenecen las madres que obtuvieron 8 - 10 puntos, nivel medio las
que obtuvieron entre 4 — 7 puntos y finalmente se va calificar como
bajo a aquellas madres que obtuvieron un resultado de entre 0 — 3
puntos.

En la variable de medidas preventivas se subdividio el instrumento en
3 dimensiones. El primero especificé la dieta que le brindaron las
madres a sus hijos sobre los alimentos ricos en hierro, tanto en
visceras, carnes, verduras y legumbres; asi mismo, hizo mencion de
la frecuencia y porcion consumida. En la segunda dimension se
enfatizé la ingesta de alimentos ricos en vitamina C y en la ultima
dimensién se buscd medir la aplicacion de los multimicronutrientes en
la dieta. Las respuestas dirigidas a este cuestionario se dividieron en
3 (nunca, a vecesy siempre) por lo que a NUNCA se le otorgé 1 punto,
a la opcion A VECES se le otorgo 2 puntos y a SIEMPRE se le dio 3
puntos. Es por ello que, se clasificaron los siguientes rangos segun la
puntuacion obtenida por las madres: alto entre 39 - 57 puntos, medio
entre 20 - 38 puntos y bajo para aquellas participantes que obtuvieron
entre 1 - 19 puntos.

Prueba piloto:

Para realizar la prueba piloto, se aplicaron los instrumentos a 10
madres que cumplian con los criterios de inclusién pero que no

participaron en la recoleccion de los datos.

14



3.5.

Validez

La validacion de los cuestionarios aplicados se dio mediante la
revision de 4 expertos con especialidad, Maestria o Licenciatura en
Enfermeria. El instrumento fue evaluado y se le otorgd un puntaje
correspondiente a la coherencia de la pregunta entre otros factores
con laintencion de comprobar si era capaz de medir los conocimientos
y medidas preventivas respectivamente, poniéndose en practica la V
de Aiken y se obtuvo como resultado un 1.00 para el cuestionario de
conocimientos y 0.97 para el cuestionario de medidas preventivas
sefialando que pertenecian al rango muy alto de validez. (Anexo 3)
Confiabilidad

Ejecutado con la intencion de verificar la no existencia de errores en
la recoleccion de informacion y si en caso se hubiera llegado a
detectar alguna falla, corregirla inmediatamente. Se aplico la prueba
Kuder-Richardson para verificar la confiabilidad del cuestionario del
conocimiento obteniéndose un resultado de 0.88 y se aplicé el Alfa de
Cronbach para verificar la confiabilidad del cuestionario de medidas
preventivas y se obtuvo un resultado de 0.86 para el instrumento de
conocimientos y medidas preventivas respectivamente, lo cual implico
gue ambos instrumentos son confiables para su aplicacion. (Anexo 4)
Procedimientos:

Se realizd el tramite documentario correspondiente para obtener la
autorizacibn y se aplicaron los instrumentos en la muestra
seleccionada. Posterior a ello, se pas6 a explicar a cada una de las
madres sobre el propdsito de la investigacion y la importancia de su
colaboracién como participante para luego hacer la entrega de los
cuestionarios y orientarlas sobre cdmo se debe realizar el correcto
llenado para que todos los datos sean completados. En caso de que
no se pudo contar con la colaboracion de la madre al momento se
coordin6 una fecha y hora determinada para realizarlo
apropiadamente. Para asegurar el correcto llenado se le otorgd a la
participante aproximadamente 25 minutos y en medida de lo posible,
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3.6.

3.7.

se resolvieron las dudas que se pudieron presentar durante la
aplicacion del instrumento.

Método de anélisis de datos:

Con todos los datos obtenidos se realizo la elaboracion de la base de
datos en el programa de Microsoft Excel 2016, lo que permitio
expresar el conjunto de informacion obtenida a través de tablas o
graficos correspondientes. Se realizé el analisis descriptivo e
inferencial, se realiz6 la prueba de normalidad para determinar la
prueba estadistica a emplear y por no tener los datos una distribucién
normal se usé la prueba de Spearman. Ademas de comparar los
resultados con estudios vinculados al tema de estudio que ya se
hayan publicado anteriormente.

Principios éticos:

Confidencialidad: Este tema no es innovador para los profesionales
de salud ya que, su labor esta ligada a un compromiso ético. Ello es
de interés internacional y entendido como algo que debe estar
presente en todas las atenciones que se le brinde a un individuo.
Por ello, en la tesis se garantizé que ningun dato haya sido utilizado
para fines ajenos. Su utilizacién fue netamente confidencial y sin otro
motivo.

Consentimiento informado: Se definid como un instrumento que vela
por la integridad de los usuarios de salud y se llené previo a la
atencion médica, si en caso no fuera asi, el documento perderia la
importancia legal que merece°. Es por ello que realizaron todos los
archivos requeridos hasta el momento para poder contar con el apoyo
de los expertos y la participacién activa y consentida de la muestra
poblacional.

Autonomia: Se define como el autocuidado de la propia salud que se
puede brindar una propia persona y la oportunidad de experimentar
cosas nuevas que mejoren su salud*l. Es asi como, al cumplir este
aspecto ético las madres tuvieron la libertad de escoger si desean o

no participar en la investigacion y se respet6 cada uno de sus motivos.
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Valor social o cientifico: Es el aprecio que se le brindo al desarrollo de
una accion o trabajo debido a la influencia positiva que causo su
intervencion para la salud o bienestar de otras personas®’. Es asi
como, la investigacion realizada servira como antecedente para
futuras generaciones y contribuira a los pacientes del Puesto de Salud
de Puente Piedra de Huamachuco a mejorar la prevencion de la

anemia.
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IV. RESULTADOS

Tabla 1

Prueba de normalidad

Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig.
Nivel de conocimiento 0,803 43 0,000
Medidas preventivas 0,665 43 0,000

Fuente: Reporte software SPSS ver 26

Hipotesis de normalidad
Ho: Los datos se distribuyen normalmente.
Hi: Los datos no se distribuyen normalmente.

Se considera un margen de error del 5%, (a = 0,05)

Regla de Decisiéon
Si sig > 0,05, se acepta la hip6tesis nula.
Si sig < 0,05, se rechaza la hipotesis nula.

Interpretacion: Dado que la muestra fue de tamafio 43 (menor a 50), se
considerd la prueba de Shapiro-Wilk, hallandose que el nivel de significancia fue
menor a 0,05; por lo tanto, se rechazo la hipétesis nula y se acepto la hipotesis
alterna, es decir, que los datos no se distribuyen normalmente; en este caso se

aplicé la prueba Rho Spearman.
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Tabla 2

Relacion entre el nivel de conocimiento de anemia infantil y medidas preventivas

en madres del Puesto de Salud Puente Piedra, La Libertad, 2022.

Medidas
preventivas Sig.
sobre anemia infantil Total  Spearman (bilateral)
Bajo Medio Alto

fi h% fi hi% i h% fi hi%

Bajo 1 2% 1 2% 0 0% 2 5%
Nivelde —\odio 1 206 3 8% 5 11% 9  21%
conocimiento

deanemia Alto 0 0% 7 16% 25 58% 32 74%
infantll - = 2 8% 11 26% 30 69% 43 100%

0,561 0,000

Fuente: Instrumentos de conocimiento y medidas preventivas sobre anemia infantil

Hipotesis nula

Ho: No existe relacién entre el nivel de conocimientos sobre anemia infantil y las
medidas preventivas en madres del Puesto de Salud Puente Piedra, La Libertad,
2022.

Hipotesis alterna

H1: Existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre anemia infantil y las
medidas preventivas en madres del Puesto de Salud Puente Piedra, La Libertad,
2022.

Interpretacion: Dado que el sig. (bilateral) = 0,000 < 0,05, por lo tanto, con un 95%
de confianza, se rechaza la hipétesis nula, lo cual implica que Existe relacion entre
el nivel de conocimientos sobre anemia infantil y las medidas preventivas en madres
del Puesto de Salud Puente Piedra, La Libertad, 2022, dicha relacion es moderada.

Se puede observar que del total de madres que asisten al Puesto de Salud Puente
Piedra, el 58% tienen un nivel alto de conocimiento y también tienen un nivel alto de
medidas preventivas sobre anemia infantil, el 11% tienen un nivel medio de
conocimiento y también un nivel medio de medidas preventivas sobre anemia infantil
y el 2% tienen un nivel bajo de conocimiento y también tienen un nivel bajo de

medidas preventivas sobre anemia infantil.
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Tabla 3
Distribucién de frecuencia de las madres segun el nivel de conocimiento de
anemia en el Puesto de Salud Puente Piedra, La Libertad, 2022.

Nivel fi hi%
Bajo 2 5%
Medio 11 26%
Alto 30 69%
Total 43 100%

Fuente: Cuestionario para medir el nivel de conocimiento sobre anemia infantil

Interpretacién: De las 43 madres cuyos hijos asistieron al Puesto de Salud
Puente Piedra, La Libertad durante el afio 2022, el 69% presentd un nivel de
conocimientos alto, el 26% presentd un nivel de conocimientos medio y el 5%

presento un nivel de conocimientos bajo.
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Tabla 4
Distribucién de frecuencia de las madres segun las medidas preventivas sobre

anemia infantil en el Puesto de Salud Puente Piedra, La Libertad, 2022.

Nivel fi hi%
Bajo 2 5%
Medio 9 21%
Alto 32 74%
Total 43 100%

Fuente: Cuestionario para medir las medidas preventivas sobre anemia infantil

Interpretacién: De las 43 madres cuyos hijos asistieron al Puesto de Salud
Puente Piedra, La Libertad durante el afio 2022, el 74% present6 un nivel alto de
medidas preventivas, el 21% presentd un nivel medio de medidas preventivas y el

5% present6 un nivel bajo de medidas preventivas sobre anemia infantil.
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V. DISCUSION

En la Tabla 2, se logré6 determinar que existe relacion entre el nivel de
conocimientos sobre anemia infantil y las medidas preventivas en madres del
Puesto de Salud Puente Piedra, La Libertad, 2022, dicha relacion es moderada.
De igual modo en esta tabla, se puede observar que del total de madres que
asisten al Puesto de Salud Puente Piedra, el 58% tienen un nivel alto de
conocimiento y un nivel alto de medidas preventivas sobre anemia infantil, el 11%
tienen un nivel medio de conocimiento y también un nivel medio de medidas
preventivas sobre anemia infantil y el 2% tienen un nivel bajo de conocimiento y
un nivel bajo de medidas preventivas sobre la anemia infantil. Los resultados son
diferentes a lo hallado por Iman J.'® quién pudo demostrar una actitud negativa

concluyendo en la inexistente relacion entre ambas variables.

La relacion hallada implica que ante un alto nivel de conocimientos, alto seré el
nivel de aplicacién de las medidas preventivas y si ante un bajo el nivel de
conocimientos, bajo sera el nivel de aplicacion de las medidas preventivas, he
ahi la importancia del profesional de enfermeria de proporcionar una informacion
adecuada a las madres sobre el tema de la anemia infantil; ya que con ello se
reforzarian las practicas alimentarias y se evitarian dudas en cuanto al uso de
las medidas preventivas, originando una prevencion de esta enfermedad. Tal
como lo refiere la OMS, al reportar que esta enfermedad afecta al continente
americano en 70% a los infantes entre 6 — 12 meses y en un 45% a los nifios
entre 12 — 24 meses. Este mal es considerado como un problema sanitario que
afecta de forma global y trae consigo complicaciones para el bienestar de las
personas en el mundo, a nivel latinoamericano y en nuestro pais las principales
zonas vulnerables son la sierra y la selva, que son los lugares que no cuentan

con atencién médica suficiente y predominan los indices de pobreza.

Segun las estadisticas halladas en nuestro pais en el afio 2020, la tasa de
prevalencia en la anemia en nifios de 6 — 35 meses de edad esta en alrededor
del 40%, lo cual es altamente preocupante siendo las regiones con mayores
porcentajes Puno (69.9%), Cuzco (57.4%) y Huancavelica (54.2%), en la region

La Libertad, segun el reporte de la Gerencia Regional de Salud existe un 40.1%
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de prevalencia de anemia en la poblacion infantil y especificamente en la
provincia de Sanchez Carrién, el 34.4% del total de nifios menores de 5 afios
presentan anemia, porcentaje que requiere la intervencion urgente por parte de

las autoridades politicas, educativas y de las familias de este caserio 89,

Enla Tabla 3, se observa que del total de madres cuyos hijos asistieron al Puesto
de Salud Puente Piedra, La Libertad durante el afio 2022, el 69% present6 un
nivel de conocimientos alto, el 26% presentd un nivel de conocimientos medio y
el 5% presentd un nivel de conocimientos bajo. Estos resultados son similares a
lo hallado por Cérdova J. y Chirre C.14, quien concluy6 que predominaba el nivel
medio de conocimiento en un 60% de su poblacion. Discrepando con lo
encontrado por Mamani Y.12 cuyos resultados indicaron que el 27.7% de madres
obtuvo un nivel deficiente de conocimiento y solo el 9,2% tiene una excelente
practica preventiva, del mismo modo difiere con los resultados del trabajo de
Chucos y Ramos?®®, que obtuvo que poco mas de la mitad de ellas (51%) posee
conocimientos deficientes y las participantes restantes estan ubicadas en el nivel
medio de conocimiento. Tan igual como el trabajo de Salazar'®, que Unicamente
hall6 que el 12% de las participantes alcanz6 un nivel de conocimiento
ligeramente alto, seguido de un 44.8% de participantes que obtuvo un nivel medio

y finalmente un 43.4% pertenecié al rango bajo de conocimiento.

Estos porcentajes se deben tener en cuenta ya que hay un porcentaje
considerable en el nivel regular (26%) que si no se ejecutan las medidas
preventivas necesarias podrian formar parte del grupo de nivel deficiente, es
pues la anemia, segun la Organizacion Mundial de la Salud, uno de los mayores
problemas que presenta el sector salud, existiendo mas de un billon de
habitantes en el mundo diagnosticados con esta enfermedad y perjudica tanto al
desarrollo fisico como al desarrollo psicomotor del menor, desencadenando un
disminucibn en el rendimiento académico e insatisfaccion con su

autorrealizacion.

Estos resultados reflejan la informacion con la que cuentan las madres en
estudio, conocimiento que muchas veces lo adquieren en el transcurso de su vida

de manera empirica, es decir, un tipo de conocimiento vulgar, que dadas las
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condiciones podria pasar a ser un conocimiento cientifico con una adecuada
educaciéon dada por el profesional de Enfermeria. Para ello es necesario
capacitar a las madres sobre el tema de la anemia infantil a través de la
realizacion de camparfias de difusion tanto en los centros de salud como en las
instituciones educativas del sector contribuyendo a la lucha contra la anemia que

propone el estado.

El 21% en el nivel medio, por la zona donde se realiz6 el estudio, se puede deber
a que las principales actividades que realizan las madres es que se dedican a la
agricultura, quiza no tiene un grado de instruccion completo que les permita
acceder a fuentes de informacion, el estado civil, o porque no aceptan las
indicaciones brindadas por el profesional de enfermeria pues tienen ciertas

creencias o costumbres arraigadas que dificilmente las cambiaran.

En la Tabla 4, se aprecia que del total de madres cuyos hijos asistieron al Puesto
de Salud Puente Piedra, La Libertad durante el afio 2022, el 74% presento un
nivel alto de medidas preventivas, el 21% presentd un nivel medio de medidas
preventivas y el 5% presento un nivel bajo de medidas preventivas sobre anemia

infantil.

Dichos resultados se asemejan a lo hallado por Ajete B.1° quien logré concluir que
el 71,6% de las madres brindaba alimentos balanceados y adecuados para una
buena recuperacion en base a la dieta, lo mismo se hall6 en el trabajo de
Gonzéalez R.!! realiz6 una investigacion con titulo: Conocimiento y practica de
prevencion y manejo de la anemia infantil entre madres de nifios preescolares en
centros seleccionados de Anganwadi de Thrissur, Kerela, dando como resultado
gue el 64,6% de ellas tienen un buen conocimiento sobre el temay el 56,3% aplica

una buena practica preventiva.

El hecho de consumir alimentos ricos en hierro, vitamina C y multimicronutrientes
forman parte de los requerimientos que se deben de tener en cuenta en la
alimentacion de los nifios. Ello asegurard una mejor dieta y con ello un mejor
desarrollo teniendo en cuenta que en esta etapa de vida es cuando necesitan de

mayor aporte nutricional. Las medidas preventivas respecto a la anemia en nifios
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se han convertido en la mira de los diferentes gobiernos para reducir
significativamente la prevalencia de esta enfermedad en la poblacién, dichas
estrategias se definen como las actividades realizadas por las personas
basandose en determinados conocimientos adquiridos con anterioridad con la

intencién de prevenir alguna enfermedad3* 5.

De alli que para aumentar el nivel de medidas preventivas en las madres el
personal de enfermeria debe emplear la subteoria de Dorotea Orem que se basa
en el sistema apoyo-educacion, a través de la que plantea que los profesionales
enfermeros cumplan con el rol de ayuda a los individuos para que ellos se hagan
responsables de su propio cuidado hasta la medida de lo posible. Se sabe, pues,
de la importancia de las medidas preventivas respecto a la anemia en nifios
puesto que los diferentes gobiernos desean reducir significativamente la
prevalencia de esta enfermedad en la poblacién infantil. Estas estrategias son
definidas como actividades que realiza una persona en base a conocimientos

previamente adquiridos con la intencion de prevenir algin suceso.

Segun lo mostrado, existe la necesidad de fortalecer las acciones para alcanzar
mayor efectividad en la aplicacion de las medidas preventivas, promoviendo una
alimentacion adecuada en los nifios y asi mejorar la atencidn sanitaria para
reducir la carga de enfermedad infantil contribuyendo a prevenir la anemia en los
primeros afios de vida. Ello permitira combatir las deficiencias de vitaminas y

minerales que tienen efectos e impactos positivos.

Los problemas nutricionales debidos a las deficiencias de micronutrientes, en
especial la anemia, generan un impacto negativo en el desarrollo infantil, ya que
afecta el crecimiento fisico y el desarrollo del cerebro y en el estado de salud de
los nifios y nifias en la infancia temprana, genera deterioro en la maduracion del
cerebro, afecta los niveles de concentracidn y el coeficiente intelectual, retrasa el
desarrollo psicomotor en los nifios, aumenta el riesgo de retardo mental, produce
retraso en el crecimiento, asi como también, produce retraso en el desarrollo

cognitivo.
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VI.

CONCLUSIONES

Se logro determinar que existe relacion entre el nivel de conocimientos sobre
anemia infantil y las medidas preventivas en madres del Puesto de Salud
Puente Piedra, La Libertad, 2022, dicha relacion result6 ser moderada
(0,561).

En cuanto al nivel de conocimiento sobre anemia infantil, se logré determinar
gue del total de madres cuyos hijos asistieron al Puesto de Salud Puente
Piedra, el 69% presento un nivel alto, el 26% presento un nivel medio y solo
el 5% presentd un nivel bajo.

En relacion al nivel de medidas preventivas sobre anemia infantil, se pudo
determinar que del total de madres cuyos hijos asistieron al Puesto de Salud
Puente Piedra, el 74% presentd un nivel alto, el 21% present6 un nivel medio

y el 5% presento6 un nivel bajo.
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VII.

RECOMENDACIONES

A las madres del Puesto de Salud Puente Piedra, mejorar el nivel de
conocimientos sobre anemia infantil para que mejore el nivel de medidas
preventivas.

A las madres del Puesto de Salud Puente Piedra, realizar los controles de
crecimiento y desarrollo del nifio para mejorar el conocimiento y las medidas
preventivas de las madres cuyos nifios resultaron con niveles de medidas
preventivas en nivel medio y nivel bajo.

Al personal de Enfermeria, brindar charlas educativas para que las madres
del Puesto de Salud Puente Piedra, puedan contar con la orientacion de
enfermeria necesaria para mejorar el nivel de conocimientos y asi las

medidas preventivas sobre anemia infantil.
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Anexo 1: Operacionalizacion de variables:

ANEXOS

Escala de
Variable Definicion conceptual Definicion operacional Dimension Indicadores o
medicion
Se entiende al | La agrupacion de
conocimiento como el | conocimientos que tienen Sintomatologia | Saberes de la
conjunto de datos | las madres respecto al tema enfermedad
acumulados con el paso | de la anemia infantil, que
del tiempo. Este puede ser | fueron medidos a través de : e
. P P o Signos'y Cualitativo
adquirido por la | un cuestionario en base a Diagndstico sintomas .
experiencia o aprendizaje | cuatro dimensiones y su ordina
Nivel de y en base a ello se permite | valoracion final fue: Reconocer de
Causas

conocimiento

tener una mejor
percepcion sobre todo lo

gue nos rodea?3.

Conocimiento alto (8 — 10
puntos), Conocimiento
medio (4 — 7 puntos) y
Conocimiento bajo (0 — 3
puntos). Tomando en
consideracion que, Sl vale 1

punto y NO es 0 puntos.

Consecuencias

donde proviene

el riesgo

Influencia
negativa en la

salud




Definicion Dimension Escala de
Variable Definicion conceptual Indicadores
operacional medicién
Las medidas preventivas | Conjunto de ideas, | Consumo de | Ingesta de carnes.
es un reto global que | conceptos y practicas | alimentos rico en | Ingesta de viseras.
vienen asumiendo los | respecto al cuidado | hierro Ingesta de legumbres.
diferentes gobiernos en | preventivo de la Ingesta de cereales.
coordinacion con la | anemia y se evaluo en Ingesta de verduras
OMS, se refiere a las | base a si las realizan o que favorezcan la
acciones que deben | no mediante un absorcién de hierro.
. : : Cualitativa
Medidas realizar las personas de | cuestionario: SU | Consumo de | Ingesta de frutas que _
Preventivas | manera cotidiana con la | valoracion fue: medido | yitamina C favorezcan la ordinal
aplicacibn de ciertos | con indicadores absorcion de hierro.
conocimientos?*. especificos. siempre: Ingesta de
3, aveces: 2, nunca: 1, micronutrientes.
dando una puntuacién
final con rangos de Consumo de

Alto: 39 — 57, Mediano:
20 - 38, Bajo: 1 - 19

multimicronutrient

es




Anexo 2: Instrumento de recoleccién de datos

Cuestionario para medir el nivel de conocimiento y medidas preventivas sobre anemia

Estimada participante:

Soy estudiante de la Universidad César Vallejo y me encuentro desarrollando un
proyecto de investigacion que tiene como titulo Nivel de conocimiento sobre anemia
infantil y medidas preventivas en madres del Puesto de Salud Puente Piedra, La
Libertad, 2022. Siendo el objetivo general: Determinar la relacién entre el nivel de
conocimientos sobre anemia infantil y las medidas preventivas en madres del Puesto
de Salud Puente Piedra, La Libertad, 2022. Por lo cual, se agradece su participacion
voluntaria en desarrollo de los cuestionarios formulados previamente por la autora
Ruiz Cruz Giovanna. La investigadora se compromete a respetar los principios éticos:

confiablidad, autonomia, lealtad.

DATOS:

Edad: anos

Estado civil: Soltera / Casada / Conviviente / Viuda

Grado académico logrado: Primaria / Secundaria / Estudios superiores técnicos /

Estudios superiores universitarios / Sin estudios

Cantidad de hijos: 1/2/3/Igualo mas a 4

. Conocimiento sobre anemia

Marque con una ASPA (X) la opcién que usted crea conveniente

1.- ¢La anemia se produce por la poca hemoglobina en la sangre?
a) Si
b) No
2.- ¢La anemia ferropénica se origina por la deficiencia de hierro?

a) Si



b) No

3.- ¢ Se deben brindar alimentos como sangrecita, bazo, bofe e higado para
prevenir la anemia ferropénica?

a) Si
b) No

4.- ;Los sighos y sintomas que se presentan en un nifio con anemia son el
tono de piel palido exceso de suefio, debilidad y fatiga?

a) Si

b) No

5.- ¢El tratamiento de anemia dura 6 meses?

a) Si

b) No

6.- ¢ El suplemento para la anemia se debe aplicar mensualmente?
a) Si

b) No

7.- ¢El sulfato ferroso se debe aplicar acompafado de jugo de naranja o
limonada?

a) Si
b) No

8.- ¢La cantidad de platos principales que debe ingerir el nifio al dia es de 3
platos?

a) Si
b) No
9.- ¢Los valores normales de la hemoglobina en nifios es de 11d/dl — 14 d/dI?
a) Si
b) No

10.- ¢ Se debe ingerir habas, lentejas, frijoles y verduras de color verdes oscuras
para combatir para la anemia?

a) Si
b) No



Il. Medidas preventivas sobre anemia

Margue con una ASPA (X) la opcidn gue usted crea conveniente.

1) ¢Qué alimentos ricos en hierro consume su nifio?

N Alimentos Nunca A veces |Siempre
1 Visceras (sangrecita, bazo, higado, bofe)
2 Carnes (pescado, res)
3 Verduras (espinaca, acelga, brdocoli)
4 Legumbres (lentejas, habas, alverjitas
partidas)

2) ¢,Con qué frecuencia su nifio consumio los siguientes alimentos en el ultimo
mes?

N Frecuencia de Alimentos Nunca A veces |Siempre
S Visceras (sangrecita, bazo, higado,
bofe) 3 veces por semana
6 Carnes (pescado, res, pavo, pollo) 3 veces
por semana
v Verduras (espinaca, acelga, brdcoli) 3
veces por semana
8 Legumbres (lentejas, habas, alverjitas
partidas) 3 veces por semana

3) ¢Qué cantidad consume su nifio menor de 5 afios los siguientes alimentos?

Cantidad de alimentos de para nifios .
N menores de 5 afios Nunca A veces |Siempre
9 Visceras (sangrecita, bazo, higado, bofe)
1/2 a 1 porcién
10 Carnes (pescado, res, pavo, pollo) 1/2a 1
porcién
11 Caldo de habas, menestras o verduras. 1/2
a 1 porcino
12 Quinua, avena, leche y/o quiwicha. 1/2 a 1
porcién




4). Marque usted, ¢Su nifio consume durante el almuerzo las siguientes

infusiones?
N Infusiones Nunca A veces |Siempre
13 Infusiones como té, anis, manzanilla,
hierba luisa.
5). Marque usted acerca del consumo de alimentos ricos en vitamina C.
N Alimentos ricos en vitamina C Nunca A veces |Siempre
Con qué frecuencia consume su nifio los
14 alimentos ricos en vitamina C (fresa, pifa,
naranja, mandarina, aguaymanto, kiwi, limén,
papaya) : _
Con qué frecuencia consume su nifio frutas
15 ricas en vitaminas C durante el almuerzo,
jugos, refrescos, etc.
6). Marque usted acerca del consumo de multimicronutrientes “chispitas”.
N Consumo de multimicronutrientes Nunca A veces |Siempre
16 Multimicronutrientes “chispitas” entregados
por el Establecimiento de Salud.
17 Usted mezcla los multimicronutrientes
“chispitas “con comida sdélida, no liquida.
18 Usted combina los multimicronutrientes
“chispitas “con dos cucharadas de alimento
19 Un sobre diario de multimicronutrientes

“chispitas “




Anexo 3: Calculo del tamafo de la muestra

3 Z2_ . xPxQxN
- Z2_ . xPxQ + e2x(N — 1)

n

donde:

n: Tamano de muestra.

N: Tamafio de poblacion.

Z1-a: Limite requerido de confianza (Zo,95 =1,96)

P: Valor de la proporcién poblacional de los estudiantes.
Q: 1-P

e: error que se espera cometer.

Al reemplazar datos se obtuvo:

~ 1,962x0,50x0,50x48
= 1,962x0,50%0,50 + 0,052x(48 — 1)

n=42,77 = 43



Anexo 4: Validez para el Cuestionario para medir el nivel de conocimiento y medidas

preventivas sobre anemia

a: Item Aceptable (2) b: Item que se modifica (1) c: Item que se rechaza (0)

Juezl1l | Juez2 | Juez3 | Juez4 | Suma V de Aiken

ftem 1

[tem 2

item 3

item 4

item 5

item 6

item 7

item 8

N N NN N NN NN

item 9
item 10 2
Total, de V de Aiken

N N N N N NN DNDNDN
N N NN NN DNDNDNDN
N N N N N NN DNDNDN
| 00| 00| 0O| 00| CO| ©CO| | 00| 0o

Rl R R R R R R R R Rk e

Elaboracién: propia
CRITERIO DE VALIDEZ Y VALORES

Validez perfecta : 1.0
Excelente validez :0.72 a0.99

Muy valida :0.66a0.71
Valida :0.60 a0.65
Validez baja :0.54 a0.59
Validez nula : 0.53 a menos
ANALISIS:

Teniendo en cuenta los valores obtenidos se concluye que el instrumento es valido,
ya que el coeficiente de validez tiene un valor de 1.0 y esta dentro del rango del

coeficiente de validez perfecta.



Validez para el Cuestionario de Medidas preventivas sobre anemia

a: Item Aceptable (2) b: Item que se modifica (1) c: Item que se rechaza (0)
Juezl | Juez2 |Juez3|Juez4 | Suma | Vde Aiken
ftem 1 2 2 2 2 8 1.00
item 2 2 2 2 2 8 1.00
item 3 2 2 2 2 8 1.00
item 4 2 2 2 2 8 1.00
item 5 2 2 2 2 8 1.00
item 6 2 2 2 2 8 1.00
item 7 2 2 2 2 8 1.00
item 8 2 2 2 2 8 1.00
ftem 9 2 2 2 2 8 1.00
ftem 10 2 1 2 1 6 0.75
ftem 11 2 2 2 2 8 1.00
item 12 2 2 2 2 8 1.00
item 13 2 2 2 2 8 1.00
ftem 14 2 2 2 2 8 1.00
ftem 15 2 1 2 1 6 0.75
item 16 2 2 2 2 8 1.00
ftem 17 2 2 2 2 8 1.00
ftem 18 2 2 2 2 8 1.00
ftem 19 2 2 2 2 8 1.00
Total de V de Aiken 0.97

Elaboracion: propia

CRITERIO DE VALIDEZ Y VALORES
Validez perfecta : 1.0
Excelente validez :0.72 a 0.99

Muy valida :0.66a0.71
Valida :0.60 a 0.65
Validez baja :0.54 a0.59
Validez nula : 0.53 a menos

ANALISIS: Teniendo en cuenta los valores obtenidos se concluye que el instrumento
es valido, ya que el coeficiente de validez tiene un valor de 0.97 y esta dentro del

rango del coeficiente de Excelente validez.



Anexo 5: Confiabilidad

Confiabilidad del instrumento de conocimientos

KUDER RICHARDSON-20

Sujeto Preg.1 | Preg.2 | Preg.3 | Preg.4 | Preg.5 | Preg.6 | Preg.7 | Preg. 8 | Preg. 9 | Preg. 10 |5uma aciertos|
1 ] ] 1 1 1 ] 1 1 1 o &
2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10
3 1 1 1 ] 1 1 ] ] o 1 B
4 ] 1 ] 1 ] 1 1 1 1 1 7
5 1 ] 0 1 ] 1 ] o] 0 o 3
6 1 1 1 ] 1 ] 1 ] o 1 &
7 1 1 1 ] 1 1 1 1 1 1 g
8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10
9 ] ] 1 ] 1 ] ] o o o 2
10 ] ] ] ] ] ] ] ] o o o
3 6 6 7 5 7 6 6 5 5 6 5%,
P 0.6 0.6 0.7 0.5 0.7 0.6 0.6 05 0.5 0.6 11.453
Q 0.4 0.4 0.3 0.5 0.3 0.4 0.4 0.5 0.5 0.4 Suma de P*Q
PE0 0.24 0.24 0.21 0.25 0.21 0.24 0.24 0.25 0.25 0.24 2.37
Total sujetos = 10
Preguntas = 10
5%,. 11433
Suma de P*Q = 2.37
Férmula: Prueba de Kuder Richardson (KR — 20)
k [ Xp*q
Kr = 1——
k - 1 I.szf

| xr=] 0.8808]

Elaboracién: propia

CRITERIO DE CONFIABILIDAD Y VALORES

Muy Alta :0.81a1.00
Alta :0.61a0.80
Moderada :0.41a0.60
Baja :0.21a0.40
Muy Baja :0.01a0.20
ANALISIS:

Teniendo en cuenta los valores obtenidos se concluye que el instrumento es confiable,
ya que el coeficiente de confiabilidad tiene un valor de 0.88 y esta dentro del rango

del coeficiente muy alto.



Confiabilidad del instrumento de medidas preventivas

ALFA

DE CRONBACH

CONFIABILIDAD DE ALFA DE CRONBRACH

ALFA DE CRONBACH
Total Sujetos= 15 MAGNITUD: MUY ALTA
k Il RSk
0=—"|1——"|=[0.85463
Var-Total= | 34. ianzas= ] _ 2
ar-Total= | 34.94 jmade Varianzas k-1 ST
Preguntas=| 15
Media= | 2.00 [ 250 | 2.00 | 200 | 250 [ 200 | 2 | 25 2 15 3 2 2 25 2 2 25 2 15
Varianza= | 067 | 028 | 022 | 067 | 028 | 022 (067 028 | 022 | 05 0 022 | 067 | 028 | 0.2 0.67 028 | 022 [ 05
Cuenta= 10 10 10 10 10 10 (10| 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10
Sujeto | Pgta01 | Pgta02 | Pgta03 | Pgta04 | Pgta05 | Pgta06 Pgta0q Pgta08 | Pgta09 | Pgtall | Pgtall | Pgtal? | Pgtald | Pgtald | Pgtal5 | Pgtal6 | Pgtal7 | Pgtal8 | Pgtald
1 2 2 3 2 2 3 2 2 3 1 3 3 2 2 3 2 2 3 1
2 3 3 2 3 3 2 3 3 2 1 3 2 3 3 2 3 3 2 1
3 3 3 2 3 3 2 3 3 2 2 3 2 3 3 2 3 3 2 2
4 1 2 2 1 2 2 1 2 2 1 3 2 1 2 2 1 2 2 1
5 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2
6 2 3 2 2 3 2 2 3 2 1 3 2 2 3 2 2 3 2 1
7 1 3 1 1 3 1 1 3 1 3 3 1 1 3 1 1 3 1 3
8 2 3 2 2 3 2 2 3 2 1 3 2 2 3 2 2 3 2 1
9 3 2 2 3 2 2 3 2 2 2 3 2 3 2 2 3 2 2 2
10 1 2 2 1 2 2 1 2 2 1 3 2 1 2 2 1 2 2 1

Elaboracién: propia

CRITERIO DE CONFIABILIDAD Y VALORES

Muy Alta :0.81a1.00
Alta :0.61a0.80
Moderada :0.41a0.60
Baja :0.21a0.40
Muy Baja :0.01a0.20
ANALISIS:

Teniendo en cuenta los valores obtenidos se concluye que el instrumento es de muy

alta confiabilidad dando como resultado 0.85.




Anexo 6: Consentimiento informado

consentimiento y participacion voluntaria en la presente investigacion titulada: NIVEL
DE CONOCIMIENTO SOBRE ANEMIA INFANTIL Y MEDIDAS PREVENTIVAS EN
MADRES DEL PUESTO DE SALUD PUENTE PIEDRA, LA LIBERTAD, 2022. Mi
participacion consiste en responder un cuestionario que fue elaborada por la alumna
de enfermeria de la Universidad CESAR VALLEJO acerca de los factores y cuidado
humanizado que el profesional de salud nos brinda durante nuestra etapa de
puerperio, la investigadora: RUIZ CRUZ, GIOVANNA, me dio a conocer que es la
responsable de la investigacion, y que los datos que les voy a brindar seran anénimos
y confidenciales y que puedo dejar de participar en esta investigacion en el momento

que lo desee.

Trujillo.................. del 2022

Firma de la encuestada



Anexo 7: Autorizacién para la aplicacion del proyecto de investigacion

“Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

Huamachuco 02 de junio del 2022.

Dra. Maria Elena Gamarra Sanchez
Coordinadora de Escuela de Enfermeria - Sede Trujillo UCV.

ASUNTO: AUTORIZACION PARA APLICACION DE PROYECTO DE INVESTIGACION

Mediante el presente se le comunica a usted la autorizacion para la aplicacién del proyecto de investigacion
denominado: “NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE LA ANEMIA INFANTIL Y MEDIDAS PREVENTIVAS EN MADRES DEL PUESTO
DE SALUD PUENTE PIEDRA, LA LIBERTAD 2022 3 través de la aplicacién del instrumento: “Nivel de Conocimiento y Medidas
Preventivas” dirigido a las Madres de familia que acuden al establecimiento de salud de Puente Piedra, el periodo de
aplicacion serd de 12 dias a partir de la fecha, el trabajo de investigacion se realizard con la finalidad de optar titulo profesional
de Licenciada en Enfermerfa a nombre de Ruiz Cruz Giovanna; asi mismo, se hace de conocimiento que al término del trabajo
de investigacin se deberd presentar un ejemplar anillado a l2 Oficina de Docencia e Investigacién con la finalidad de ampliar
nuestra sala de Investigacién y bibliografia en datos reales encontrados por los investigadores, bajo responsabilidad.




Anexo 8: Autorizacion para la aplicacion del proyecto de investigacion

“ANO DEL FORTALECIMIENTO DE LA SOBERANIA NACIONAL”

Trujillo, 16 de mayo de 2022

OFICIO N° 117-2022-UCV-VA-P12-S/CCP

Dr. Miguel Angel Casanova Velarde
Director Ejecutivo De La Red De Salud Sanchez Carrion.
Presente. -

ASUNTO: AUTORIZACION PARA LA APLICACION DE LOS INSTRUMENTOS PARA LA
RECOLECCION DE DATOS DE LA INVESTIGACION.

Es grato dirigirme a Ud. a través del presente, para expresarle mi cordial saludo a nombre de la Escuela de

Enfermeria y el mio propio; y a la vez manifestar que la estudiante Ruiz Cruz, Giovanna; desea iniciar el desarrollo de su
Proyecto de Investigacion titulado "Nivel de conocimiento sobre anemia infantil y medidas preventivas en madres del

puesto de salud puente piedra; La libertad;2022".

En ese sentido, se solicita a su digno despacho la autorizacion para la aplicacién de los instrumentos para la
recoleccién de datos de la investigacion en la sede Hospitalaria que usted dirige.

Agradeciendo de antemano vuestra atencidn y sin otro particular, me suscribo de Usted no sin antes manifestarle

mis sentimientos de consideracién personal.

Atentamente;

1 /
'.\ p y 7

/

Dra. Ma//’a E. Gamarra Sanchez
Coordinadora de la Escuela de Enfermeria



Anexo 9: Base de datos de la variable conocimiento sobre anemia infantil
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Anexo 10: Base de datos de la variable medidas preventivas
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