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Resumen

La anemia es un padecimiento caracterizado por la disminucion de eritrocitos en la
sangre, siendo los nifios los mas vulnerables. El objetivo del estudio fue determinar
los factores de riesgo de anemia ferropénica en nifios de menores de 36 meses de
un Centro de Salud, Callao, 2023. Investigacion de tipo Basica, de disefio no
experimenta y transversal, realizado en un Centro de Salud de Callao-Peru el afio
2023. Se aplicd un cuestionario de preguntas validado por expertos en el area, con
un valor de Aiken de 1. Para evaluar la confiabilidad, se utiliz6 el Alfa de Cronbach,
obteniendo un valor de 0.805. Los resultados se analizaron utilizando la técnica del
Odds Ratio y la prueba de Chi cuadrado. Resultados: Los nifios que tienen una
mala alimentacién poseen un riesgo del 5.473 veces mas de adquirir anemia, con
relacion a los factores patologicos los nifios que tienen alguna patologia (diarreas,
infecciones respiratorias y parasitosis) poseen un riesgo de 1.415 veces mas de
adquirir anemia; mientras que los factores sociodemograficos y ambientales no
tienen mucha implicancia para desarrollar la enfermedad. En conclusion, los
factores de riesgo para el desarrollo de anemia ferropénica en los nifilos menores
de 36 meses son los factores ambientales y patologicos.

Palabras clave: Factores de riesgo; Anemia Ferropénica; Nifios (DeCS/MeSH)
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Abstract

Anemia is a condition characterized by the decrease of erythrocytes in the blood,
with children being the most vulnerable. The objective of the study was to determine
the risk factors for iron deficiency anemia in children under 36 months of age at a
Health Center, Callao, 2023. Basic research, non-experimental design and cross-
sectional, conducted in a Health Center of Callao-Peru in 2023. A questionnaire of
questions validated by experts in the area was applied, with an Aiken value of 1.
Cronbach's alpha was used to evaluate reliability, obtaining a value of 0.805. The
results were analyzed using the Odds Ratio technique and the Chi-square test.
Results: Children who have a poor diet have a 5,473 times higher risk of acquiring
anemia, in relation to pathological factors, children who have some pathology
(diarrhea, respiratory infections and parasitosis) have a 1,415 times higher risk of
acquiring anemia; while sociodemographic and environmental factors do not have
much implication for the development of the disease. In conclusion, the risk factors
for the development of iron deficiency anemia in children under 36 months of age
are environmental and pathological factors.

Keywords: Risk factors; iron deficiency anemia; Children (DeCS/MeSH).



INTRODUCCION

La anemia se presenta como una frecuente condicion de salud y alteracion
hematoldgica en la etapa infantil’? afectando aproximadamente dos mil
millones de personas en el mundo. Condicién que afecta a los infantes,
mujeres en periodo de gestacion y paises con poco desarrollo econémico
34. Se distingue por presentar niveles bajos de hemoglobina, menores a
11g/dl, resultando en una disminucion de los glébulos rojos en la circulacion
sanguinea y una ineficiente transferencia de oxigeno a los tejidos,
provocando sintomas tales como cansancio, problemas respiratorios, tez
palida y cefaleas, entre otros®®7- Este trastorno se convierte en la principal
razon detras del retardo en el crecimiento y desarrollo infantil, afecta
negativamente el rendimiento académico y la interaccion social de los
nifos8.

Se calcula que, 280 millones de nifios en el mundo sufren de anemia, lo que
representa una prevalencia global del 42%. No obstante, la incidencia de
anemia en nifos varia significativamente en distintas partes del mundo,
afectando de forma especiaimente aguda a la regidon de Africa
Subsahariana®. Por otra parte, en América Latina y el Caribe, se registra
que 22.5 millones de nifios sufren de anemia ferropénica. Aunque existen
diversos programas destinados a mitigar la prevalencia de esta condicion,
como la distribucion de suplementos multivitaminicos y programas de
asistencia alimentaria, su eficacia puede verse comprometida por diversos
factores. Entre estos se incluyen enfermedades de origen viral, niveles
elevados de pobreza, habitos alimenticios inapropiados, inflamaciones
cronicas asociadas a parasitos o malaria, asi como practicas como la pica

y la geofagia’ 1"

En el ano 2022, el 42.4% de los nifos menores de 36 meses en Peru
mostraron signos de anemia, y en la Regién Callao, la enfermedad impacto
al 19.3% de los infantes’. Situacion que debe ser abordada con mayor
intensidad para evitar problemas a largo plazo. A lo largo del periodo de
practicas preprofesionales en el Centro de Salud Marquez, ubicado en la
Region Callao, tuvimos la oportunidad de interactuar con las usuarias del

centro, quienes compartieron sus experiencias y preocupaciones:



ti) “*

“No tengo empleo y a veces nos quedamos sin comer”, “Le doy leche en
polvo a mi hijo porque la formula especializada es muy cara y se termina
rapido; ademas, no se sacia con mi leche materna”, “Soy una madre soltera
y no me alcanza el dinero para cubrir los gastos de alimentacion y las cosas
suben de precio cada dia”, “No sé qué hacer, mi pequeno ha perdido el
apetito”. Adicionalmente, se observd que existen familias numerosas cuya
situacion economica no les permite acceder a una dieta saludable y
equilibrada. Dado lo anterior, nos surge la siguiente interrogante: ¢ Cuales
son los factores de riesgo de anemia ferropénica presentes en nifios
menores de 36 meses que acuden a un Centro de Salud en Callao durante

el ano 20237

La presente investigacion se justifica por diversas razones de importancia
critica, ya que la anemia ferropénica, es una condicién prevalente en la
poblacién infantil, especialmente en nifios menores de 36 meses y puede
tener consecuencias significativas en el desarrollo fisico y cognitivo de los
nifos afectados, mermando su calidad de vida. Por lo que, al identificar los
factores de riesgo asociados a esta condicién de anemia infantil permitira
implementar estrategias de prevencion y tratamiento mas efectivas.
Ademas, al comprender las causas y circunstancias que contribuyen a este
problema, los profesionales de la salud pueden realizar una deteccion mas
temprana de la enfermedad, lo que es crucial para prevenir las
complicaciones a largo plazo, ademas de, desarrollar intervenciones

dirigidas que aborden estos factores de riesgo de manera efectiva.

Esta investigacion tiene el potencial de proporcionar recomendaciones
personalizadas y aplicables que podrian mejorar directamente la atencién y
los resultados de salud para la poblacion infantil en esta comunidad. Por
ultimo, los hallazgos del estudio no solo seran relevantes para el Centro de
Salud en cuestién, sino que también podrian ser aplicables a otras
comunidades con caracteristicas similares. Esto podria, en ultima instancia,
contribuir a la lucha global contra la anemia ferropénica en nifios, mejorando

la calidad de vida y el desarrollo de nifios en todo el mundo.

En resumen, esta investigacién es esencial para comprender mejor los

factores de riesgo de anemia ferropénica en nifios menores de 36 meses,



con el fin de mejorar la prevencion, la deteccién temprana y el tratamiento
de esta condicién, contribuyendo asi al bienestar y desarrollo éptimo de los
nifios afectados.

La presente investigacion tiene como objetivo general: Determinar los
factores de riesgo de anemia ferropénica en nifos menores de 36 meses
de un Centro de Salud, Callao, 2023; como objetivos especificos:
Caracterizar los factores sociodemograficos de la anemia ferropénica en
ninos menores de 36 meses; Identificar los factores nutricionales de la
anemia ferropénica en nifios menores de 36 meses; Conocer los factores
ambientales de la anemia ferropénica en nifios menores de 36 meses y
Describir los factores patolégicos de la anemia ferropénica en nifios

menores de 36 meses.

MARCO TEORICO

La investigacion conducida por Regalado'®, et al, en Ancash, Peru, examino
las conexiones entre factores socioecondmicos y la incidencia de anemia
en infantes. La metodologia implementada fue de caracter no experimental,
involucrando a un total de 32 nifios. De este grupo, el 21,9% no presentd
signos de anemia, mientras que el 40,6% mostré sintomas de anemia leve,
un 25% anemia moderada y un 12,5% anemia severa. Los resultados del
estudio destacaron una relacién significativa entre las condiciones
socioeconomicas, especificamente el acceso a servicios sanitarios y a

energia, y la prevalencia de anemia en los nifios evaluados.

De manera similar, Reyes'4, et al, llevé a cabo una investigacion en Huaraz,
con el propésito de identificar los factores vinculados con la anemia en nifios
menores de tres afos. En este estudio participaron 68 infantes que asistian
a chequeos de crecimiento y desarrollo. Los hallazgos sugieren que existen
varios factores que aumentan la probabilidad de desarrollar anemia,
incluyendo la presencia de parasitosis, enfermedades diarreicas, la falta de
lactancia materna exclusiva, la ausencia de control prenatal por parte de la

madre, y situaciones en las que el cuidador principal no es la madre.



De manera similar, Lopez'® y su equipo realizaron una investigacion en
Trujillo, en la que participaron 342 sujetos. Descubrieron que el 41,6% de
los nifios preescolares con anemia provenian de familias monoparentales,
el 70,0% tenian madres adolescentes y el 20,8% de los infantes anémicos
estaban a cargo de madres con un nivel educativo de primaria. A partir de
estos hallazgos, determinaron que hay una relacién notable entre tener una
madre joven, soltera y con educacién elemental, y el desarrollo de anemia

en la etapa preescolar.

En un estudio realizado por Cipriano' y su equipo, en Lima, se identifico
que el 62% de los casos analizados presentaban anemia moderada,
observandose una prevalencia elevada durante el periodo de lactancia
materna y con una incidencia similar en nifos y nifias. Concluyeron que la
anemia estaba fuertemente asociada a la edad temprana y a un retraso

significativo en el crecimiento.

Ramirez'” y su equipo, en una investigacion efectuada en Huancayo,
clasificaron los factores asociados a la anemia en cuatro categorias:
bioldgicos, nutricionales, socioecondmicos y maternos. Los hallazgos del
estudio indicaron que la anemia afecta con mayor proporcién a las nifas,
representando el 26.7% de los casos. La conclusion del estudio destaco
que la prevalencia de anemia es significativamente alta en familias con
ingresos bajos, situacion que incrementa el riesgo de padecer afecciones

gastrointestinales y respiratorias.

De forma similar, Gémez'8 llevé a cabo un estudio para analizar la conexién
existente entre el cumplimiento y la efectividad del tratamiento en nifios de
36 meses con anemia por deficiencia de hierro. En su investigacion,
descubrié que el 78.57% de los pacientes que mostraron mejoria
presentaron un aumento en los niveles de hemoglobina (0.4 g/dl) gracias al
tratamiento. Gomez finaliza su estudio afirmando que existe una relacion
significativa entre el seguimiento adecuado del tratamiento y su resultado

positivo.

Igualmente, Gedfie’ y su equipo de investigacion establecieron los



elementos vinculados con la anemia provocada por la insuficiencia de
hierro, identificando que los aspectos de mayor impacto incluyen la edad
menor a 2 afos, la cantidad de hijos y el bajo peso al momento de nacer.
Se lleg6 a la determinacidn de que la anemia por carencia de hierro continua
siendo un problema de gran relevancia a nivel global. Asimismo, Letuka®® y
colaboradores llevaron a cabo una investigacion, enfocada en los factores
familiares e individuales que contribuyen a la anemia en los nifios
pequenos. La investigacion explord tanto las causas personales como las
domeésticas relacionadas con la anemia, revelando que un 21% de los casos
eran de anemia leve, mientras que el 7% eran de anemia moderada o grave.
Se determiné que el uso de combustibles sdlidos para cocinar incrementa

la probabilidad de desarrollar anemia.

Por su parte, Khalil?' y su equipo realizaron una investigacion en Malasia
para identificar los factores de riesgo y la prevalencia de anemia en nifios
con osteoartritis. Realizaron busquedas exhaustivas en bases de datos
altamente confiables para identificar casos de anemia en nifios afectados
por esta condicion. Los resultados mostraron que la prevalencia de anemia
varié entre el 21,6% y el 80,0%, y se encontré que el 34,0% de los casos
eran de anemia ferropénica, destacando asi un problema persistente y no

resuelto en el ambito de la salud.

Sunuwar?? y colaboradores realizaron un estudio en Asia para investigar las
causas personales y sociales vinculadas a la anemia en niflos de seis
paises del sudeste asiatico. Descubrieron que el indice general de anemia
infantil en estos paises era del 57,3%. A nivel personal, se encontré que los
hijos de madres con anemia tenian una incidencia significativamente mas
alta de anemia en comparacion con aquellos cuyas madres no padecian la
condicion. La investigacion concluyo que los nifios cuyas madres sufrian de

anemia y desnutricidon estaban en mayor riesgo de padecer anemia infantil.

Namibiana?® y su equipo llevaron a cabo una investigacion en Togo para
examinar los factores relacionados con la prevalencia de la anemia, con el
objetivo de identificar el estado actual y las tasas ajustadas de incidencia

de anemia en nifos pequenos, utilizando un umbral de hemoglobina en



sangre menor a 11.0 g/dl y un nivel de confianza del 95%. Los resultados
revelaron que la tasa ajustada de incidencia de anemia alcanzé el 70.9%,
mientras que la anemia severa se presento en el 2.6% de los casos. Estos
hallazgos evidencian que la prevalencia de anemia en los primeros anos de
vida es considerablemente alta y que existe una relacion directa entre la

anemia en mujeres embarazadas y la anemia en los nifos.

De forma similar, Huang?*y colaboradores llevaron a cabo un estudio en
China para analizar los elementos asociados y la prevalencia de la anemia
en ninos pequefos, estimando que la prevalencia es del 29,73%, y
resaltando que es mas elevada en las regiones menos desarrolladas del
pais. Ademas, el estudio sefiala una correlacién directa entre practicas
alimenticias inadecuadas y la presencia de anemia en este grupo

poblacional.

Asimismo, da Silva?® y su equipo en Brasil realizaron un analisis transversal
en un grupo de 520 infantes con edades comprendidas entre los once y
quince meses. Determind que, en nifios menores de cinco afos, la
introduccion de alimentos complementarios, condiciones de salud
preexistentes y un crecimiento no adecuado, son elementos que
contribuyen al desarrollo de anemia. Por lo tanto, el estudio destaca que
practicas alimenticias incorrectas y la presencia de enfermedades son

indicadores de riesgo para la anemia en la etapa infantil.

De igual forma, Martinez®® llevé a cabo una investigacion en Estados
Unidos sobre los elementos de riesgo relacionados con la anemia en nifios.
Logré identificar que los factores ambientales, carencias nutricionales,
padecimientos cronicos y desordenes hematologicos estan directamente
vinculados con la anemia infantil. En consecuencia, el autor enfatiza la
importancia de implementar estrategias que permitan la prevencién precoz

y adecuada de esta condicion en los nifos.

Asimismo, Lépez?” condujo un andlisis en Espafia para examinar los
elementos vinculados al déficit de hierro. En este estudio transversal, que

incluyé a 951 nifios como muestra, se determiné que factores como tener



menos de 5 afos, ingerir leche de vaca y productos lacteos, asi como el
consumo insuficiente de verduras, contribuyen al desarrollo de anemia por

falta de hierro.

Nola Pender?, en su teoria se centra en la promocion de la salud y la
educacién para mantener un estilo de vida saludable, ofrece una
perspectiva clara y precisa que guia este estudio. Esta teoria destaca la
importancia de adoptar comportamientos saludables, lo que a su vez
contribuye a reducir la prevalencia de enfermedades, disminuir los gastos
econdémicos en salud para las familias y fomentar estilos de vida mas
saludables. Gracias a las contribuciones de Pender, podemos comprender
mejor cdmo se relacionan las conductas humanas con la salud individual, y
cémo promover el bienestar en todas las etapas de la vida. Este enfoque
tedrico impulsa a los profesionales de la salud a ser conscientes de la
necesidad de educar y motivar a la sociedad para que tome medidas

proactivas en el cuidado y mejora de su salud.

En relacion con el estudio, la adopcién de habitos alimenticios saludables,
la practica de una higiene adecuada en la manipulacion de alimentos y la
preparacion de comidas ricas en hierro son esenciales para prevenir
enfermedades y anemia ferropénica en los nifios, contribuyendo también a
su desarrollo fisico y neuroldgico 6ptimo. Estos principios se alinean con la
teoria de promocién de la salud de Nola Pender, la cual resalta la relevancia
de adoptar comportamientos saludables para el bienestar individual, familiar

y comunitario.

Por su parte Pender también propone en su teoria que el cambio en los
comportamientos de salud depende de un proceso de aprendizaje que
involucra tanto aspectos conductuales como cognitivos, y destaca cuatro
elementos clave para moldear el comportamiento: la atencion, la retencién,
la reproduccion y la motivacion. Adicionalmente, subraya que la intencion
de la persona juega un rol crucial para lograr un cambio efectivo en los
habitos de salud, ya que es la fuerza motriz para alcanzar metas y objetivos

especificos.



La anemia se caracteriza por una disminucion en la cantidad de glébulos
rojos en la sangre, lo que resulta en sintomas como cansancio, mareos,
problemas respiratorios entre otros. Esta condicion impacta de manera
significativa a diversos grupos poblacionales, incluyendo nifios,

adolescentes, mujeres embarazadas y mujeres en periodo postparto?®.

El problema de la anemia es complejo y tiene un impacto mundial, que se
asocia a la reducciéon de los niveles de hierro en la sangre. Este
desequilibrio, que puede prolongarse a lo largo del tiempo, se debe en parte
a una ingesta o absorcion inadecuada de hierro de los alimentos
consumidos. Es crucial aumentar la ingesta de hierro durante periodos de
crecimiento rapido o embarazo. Sin embargo, las dietas veganas que son
bajas en hierro, a menudo resultado de situaciones econémicas precarias,
junto con la malnutricion y las condiciones prevalentes en los paises en
desarrollo, contribuyen significativamente al problema, afectando

principalmente a los nifios pequefios y mujeres embarazadas=°.

Ademas, se reconoce a la anemia en madres como un factor determinante
para la aparicion de esta condicion en los nifios. En este contexto, multiples
estudios resaltan la necesidad de fomentar la practica de la lactancia
materna complementada durante los primeros dos afios de vida, junto con
la adopcion de una dieta equilibrada y enriquecida en hierro y otros
nutrientes esenciales31. La medicion continua de los niveles de

hemoglobina es una estrategia fundamental en la prevencion de la anemia.

Esta evaluacion se lleva a cabo utilizando el sistema Hemocue y se basa
en diferentes criterios de diagndstico que consideran anemia severa (por
debajo de 7,0 g/dl), moderada (entre 7,0y 9,9 g/dl) y leve (entre 10,0y 10,9
g/dl). Es importante destacar que estos valores pueden variar en funcién de
la altitud, raza, edad y género de la poblacion en cada region. El propdésito
principal de este método es diagnosticar la anemia de manera oportuna, lo
que facilita la implementacion de intervenciones preventivas y programas

dirigidos a la prevencién de la anemia en nifios®.



V1: Factores de riesgo de anemia
Factores sociodemograficos

Edad de la madre3?: Ha sido identificada como un factor importante que
impacta en la posibilidad de que el nifio desarrolle anemia. Esto se debe a
que las madres joévenes y primerizas pueden no tener conocimientos

suficientes sobre cdmo alimentar adecuadamente a un nifio.

Sexo%3: Es la condicidn organica que define a la mujer y al hombre. Mientras
que la Ocupacion, son responsabilidades laborales de los padres es otro
factor que puede contribuir al desarrollo de la anemia en los nifios, ya que,
en muchos casos, los niflos quedan bajo el cuidado de otras personas y

pueden recibir una alimentacion deficiente en su ausencia.

Grado de instruccion®*: El nivel de educacion de la madre es un factor que
los estudios han evidenciado como un predictor importante para el
desarrollo de la anemia en los hijos. Esto se debe a que las madres con un
nivel educativo mas bajo a menudo carecen de los conocimientos

necesarios para brindar una alimentacion nutritiva adecuada a sus hijos.

Numero de hijos: Hace referencia a la cantidad de hijos que la madre.
Ingreso familiar'?: Segun INEI, menciona que lo nifios de padres con
ingresos econdmicos altos son menos predisponentes a desarrollar anemia,
mientras que los nifilos con padres de ingresos econdmicos bajos, es un 1.8

veces mayor riesgo de desarrollar anemia.

Hemoglobina® Es una proteina de los globulos rojos que se encargaran del
transporte de oxigeno hacia las células y tejidos del organismo, cuando los
eritrocitos disminuyen el nivel de hemoglobina disminuye y se cataloga
como anemia en distintitos rangos: Normal: Mayor a 11 gr/dl, anemia Leve:
De 10,0 a 10,9 gr/dl, anemia Moderada: De 7,0 a 9,9 gr/dl, anemia Severa:
Menor de 7,0 gr/dl.

Factores nutricionales35,36

Lactancia materna exclusiva: Se refiere al primer alimento que un nifio



recibe desde su nacimiento, y se debe proporcionar exclusivamente durante

los primeros 6 meses de vida.

Alimentos ricos en hierro: Constituyen una valiosa fuente de hierro, un
nutriente esencial para la prevencion de la anemia. Ejemplos de estos
alimentos incluyen el higado, visceras, sangrecita, lentejas, entre otros.
Alimentacién complementaria: En esta etapa, se introduce una alimentacién
adicional que se adapta a la edad del nifio, ademas de la lactancia materna.
Esto generalmente comienza a partir de los seis meses de edad.
Suplementos de hierro para nifios: Los suplementos de hierro son una
forma de proporcionar a los nifios la cantidad necesaria de este mineral

para prevenir y tratar la anemia por deficiencia de hierro.
Factores ambientales3?

Residuos sélidos: La basura es un grave problema de contaminacion del
aire, suelo y agua, ademas es la principal causa de las enfermedades 37.
Crianza de animales domeésticos: La prevalencia de la anemia cada dia es
mas en los nifos, uno de esos factores que se relaciona directamente es la
crianza de los animales en casa lo que hace que el desarrollo de la anemia

ferropénica en el nifio se incremente.
Factores patolégicos3? 40 41

Anemia gestacional: Es caracterizada por la disminucién del numero del
volumen de eritrocitos en el torrente sanguineo, el cual suele estar
acompafiado con bajo peso del recién nacido, partos prematuros, mayor

riesgo de abortos por infecciones, ruptura prematura de placenta, etc.

Parasitosis intestinal y diarreas agudas: Es un problema de salud publica
sobre todo en los paises en subdesarrollo, son infecciones producidas por
parasitos la mayor morbilidad de la anemia en los nifios es a causa de
diversos factores entre ellos se encuentra las diarreas, parasitosis, malas
practicas de higiene, falta de acceso de agua segura, bajo peso al nacer y
la ausencia de tratamiento antiparasitario, lo que desencadena anemia en

el nino.
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Infecciones respiratorias: Son enfermedades del aparato respiratorio
transmisibles causada por virus o bacterias (resfrio comun, bronquitis,
bronquiolitis, neumonia), y se puede presentar sintomas como tos, rinorrea,

odinofagia disfonia, fiebre, etc.

. METODOLOGIA

3.1. Tipoy disefio de investigacion

La investigacion es de tipo basica*?, porque esta inmersa exclusivamente
en descubrir nuevos conocimientos, es de nivel descriptivo*®, debido a que
se enfoca en recopilar datos de las caracteristicas del grupo de estudio
inmerso en el evento de interés y es de enfoque cuantitativo porque sigue

una estructura ordenada.

Es de alcance transversal, puesto que la recopilacion de informacion se
dio en un solo momento y tiempo determinado 4% Por Ultimo, se caracteriza
como un estudio no experimental, dado que se basa en la observacion de
fendmenos que ocurren dentro de un contexto en especifico, sin intervenir
ni manipular las variables en estudio de manera deliberada, sino mas por
el contrario observar y describirlo dentro de un contexto natural 44.

3.2. Variables y operacionalizacién

3.2.1.V1: Factores de riesgo de anemia (Ver anexo N°2)

Definiciéon conceptual: Se refiere a las caracteristicas o situaciones que
aumentan la probabilidad de que las personas desarrollen anemia. La
anemia se define como la falta de hierro en el organismo, lo que resulta

en una disminucion de los globulos rojos en la sangre®.

Definicion operacional: Son probabilidades que tienen los nifios

menores de 36 meses para adquirir la anemia ferropénica, el cual se

recopilo mediante la técnica de la encuesta y el instrumento aplicado fue

el cuestionario con 24 items, evaluando dimensiones tales como:

Factores sociodemograficos, nutricionales, ambientales y patologicos.
3.3. Poblaciéon, muestra, muestreo, unidad de anélisis

3.3.1. Poblaciéon: Es un grupo de elementos finito o infinito que
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3.4.

3.5.

comparten al menos una propiedad observable en comun la cual puede
ser medida y cuantificada en el tiempo y el espacio determinado45. El
estudio se realiz6 en 60 nifios con anemia cuyas edades oscilan entre 6 y
36 meses, atendidos en el Centro de Salud Marquez.

Criterios de inclusién: Nifios menores de 36 meses de edad con
anemia que acuden puntualmente a sus controles y madres que acepten
de manera voluntaria su participacion en el estudio.

Criterios de exclusion: Niflos que no pertenezcan al establecimiento de
salud.

3.3.2. Muestra: Es una parte representativa de la poblacion, en este
estudio, no se emplea una muestra, sino que se analiza la totalidad de la

poblacion, que consta de 60 participantes 6.

3.3.3. Unidad de Analisis: Es el conjunto de personas, cuyas
caracteristicas se van a medir, en el estudio la unidad de analisis es los
Nifilos menores de 36 meses de edad *"

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Para la medicion de la variable en el estudio, se utiliz6 como metodologia
la encuesta, mediante la aplicacibn de un cuestionario disefado
especificamente para este fin. Este cuestionario facilité la recoleccion de
datos de manera sistematica y estructurada, proporcionando respuestas
claras y eficientes. El cuestionario consta de 24 preguntas, distribuidas en
cuatro categorias: 9 preguntas sobre factores sociodemograficos, 6 sobre
factores nutricionales, 3 sobre factores ambientales y 6 sobre factores
patolégicos. Cada pregunta se calificé en una escala nominal, identificando

los factores como de alto, medio o bajo riesgo.

Este instrumento de medicion fue evaluado por 6 jueces expertos
obteniendo como resultado segun el método de Aiken =1y a un analisis de
confiabilidad mediante el coeficiente Alfa de Cronbach, obteniendo una
fiabilidad de 0.805 48. (Ver anexo N°3)

Procedimientos

El proyecto fue aprobado por el Comité de Etica de la Facultad de Ciencias

de la Salud de la UCV. Posterior a ello, se obtuvo el permiso del médico

12



3.6.

3.7.

jefe del Centro de Salud Marquez de Callao, se sustrajo el marco maestral
donde observo la edad, nivel de hemoglobina del nifio/a, asi mismo se
identifico la direccion y numero telefonico de la madre para las
coordinaciones necesarias, la misma que fue recolectada durante los
meses de Agosto a Octubre del 2023, tres veces por semana en los
consultorios de Crecimiento y Desarrollo. Para la aplicacion del instrumento
se explico el motivo de la investigacion a las madres, se verifico el carné de
CRED del nifo, respetando en todo momento los principios éticos, asi como
el consentimiento informado, se entregd el cuestionario de preguntas con
un tiempo de duracién de 10 minutos.

Métodos de analisis de datos

Se ingreso los resultados a una hoja estadistica en Excel, en el cual, se

reqgistré todos los datos obtenidos de la encuesta, posteriormente se hizo

uso del programa estadistico IBM Statistics SPSS Version 26. EI mismo

que permitidé obtener las tablas de frecuencia y graficos para ser

analizados e interpretados los resultados de la variable de estudio.

Aspectos éticos

La investigacion fue aprobada por el Comité de Etica de la UCV y se respetd
en todo momento los principios bioéticos.

e Beneficencia, enfocada en promover el bienestar y beneficio de los
participantes*®, se mantuvo mediante una conducta responsable durante la
investigacion y el respeto por la integridad humana. Se obtuvo el
consentimiento informado de los participantes y se garantizo la
confidencialidad de la informacién recopilada, utilizandola exclusivamente
con propositos de la investigacion.

¢ No Maleficencia, se centré en proteger la autonomia de los participantes,
minimizando sus riesgos. Por esta razon, los datos personales no se
incluyeron en el instrumento de investigacion.

¢ Autonomia, permite que los participantes tomen decisiones libres sobre
su participacion en el estudio y tengan la opcion de retirarse en cualquier
momento sin sufrir consecuencias negativas®’-52

e Justicia, garantiza que cada participante en el estudio sea tratado de

manera equitativa y con igualdad de condiciones®3. (Ver anexo 4)
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IV.

RESULTADOS

Tabla N° 1: Factores Sociodemograficos de las madres de los nifios menores de

36 meses.
Frecuencia %
Menor de 18 afios 7 12%
De 18 a 24 afos 17 28%
Edad madre
De 25 a 39 afos 31 52%
Mas de 40 afios 5 8%
Femenino 35 58%
Sexo nifo
Masculino 25 42%
Soltera 15 25%
Casada 14 23%
Estado civil
Conviviente 29 48%
Otro 3%
Primaria 10%
Secundaria 37 62%
Grado instruccion
Superior Técnico 12 20%
Superior Universitario 5 8%
Solo 1 25 42%
Numero hijos Solo 2 19 32%
Mas de 3 hijos 16 27%
Ama de casa 27 45%
Ocupacion de la Trabajo fijo 14 23%
madre Trabajo temporal 14 23%
Desempleada 5 8%
Madre 39 65%
Abuela 15 25%
Cuidado del nifio
Hermana/o mayor 2 3%
Otro 4 7%
Menor del salario basico (1025
27 45%
soles)
Ingreso familiar Salario basico (1025 soles) 20 33%
Mas del salario basico (>1025
13 22%

soles)
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En latabla 1 se observa respecto a los factores sociodemograficos de las madres
que, el 52% de madres posee edad de entre 25 a 39 afos y el 12% edad menor
a 138 afos; respecto al sexo de sus menores hijos, el 58% son de sexo femenino,
el estado civil de las madres sefala que el 48% son conviviente y el 3%
especifican un estado civil diferente; sobre el grado de instruccion, el 62% de
madres poseen solo nivel secundario y el 8% superior universitario, asi mismo
sobre el numero de hijos, el 42% de madres solo tienen 1 hijo y el 27% mas de
3 hijos, sobre la ocupacién de la madre, el 45% son amas de casa y el 8% se
encuentran desempleadas, el 65% de las abuelas se encuentran al cuidado de
los menores y el 7% de madres sefiala que otra persona se ocupa del cuidado
de sus hijos; finalmente respecto al ingreso familiar, el 45% de madres sefala
que es menor al salario basico y el 22% indica poseer un ingreso familiar mayor

alos 1025 soles.

Tabla 2: Factores Nutricionales de los niflos menores de 36 meses.

Frecuencia %

¢,Su hijo/a solo ha tomado leche materna durante los No 15 25%
primeros seis meses de vida? Si 45 75%
¢Su hijo/a come 5 veces al dia, incluyendo 3 No 30 50%
comidas principales y 2 refrigerios? Si 30 50%
¢ La alimentacion de su hijo/a incluye alimentos ricos No 20 33%

en hierro, como higado, bazo, sangrecita y _
Si 40 67%

pescado?

¢, Su hijo/a toma jugo de naranja, papaya o limonada No 34 57%
después de comer alimentos ricos en hierro? Si 26 43%
¢Su hijo/a come verduras de hoja verde, como No 30 50%
espinaca, acelga, berro, etc.? Si 30 50%
¢, Su hijo/a toma suplementos de vitaminas y minerales No 27 45%
que le da el Puesto de Salud? Si 33 55%
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En la tabla 2, el analisis concerniente a los factores nutricionales respecto a la
anemia, senalan que el 75% de menores solo han tomado leche materna durante
los primeros 6 meses de vida, mientras que el 25% recibieron algun tipo de
féormula para su alimentacion. EI 50% de menores come 5 veces al dia,
incluyendo 3 comidas principales y 2 refrigerios y el otro 50% no lo hace. El 67%
de nifos incluye alimentos ricos en hierro, como higado, bazo, sangrecita y
pescado, el 57% de nifios no toma jugo de naranja, papaya o limonada después
de comer alimentos ricos en hierro, el 50% de menores come verduras de hoja
verde, como espinaca, acelga, berro, etc. y el 55% toma suplementos de
vitaminas y minerales que le da el Puesto de Salud, sin embargo, el 45% de los

nifos no toman sus suplementos vitaminicos por causas particulares.

Tabla N° 3: Factores Nutricionales de riesgo de anemia

Estimacién de riesgo

Intervalo de
Valor confianza de 95 %
Inferior Superior

Razon de ventajas para Ambientales (Si /No) ,636 ,069 5,851
Para cohorte valor hemoglobina = Si 5,473 1,18 5,027
Para cohorte valor hemoglobina = No 1,048 ,857 1,281
N° de casos validos 60

En la tabla 3, se muestra el andlisis de estimacién de riesgo respecto a la
incidencia de anemia segun los factores nutricionales, sefialando de acuerdo con
el valor del Odds Ratio obtenido, que estos son de riesgo para el desarrollo de
la enfermedad, indicando que los nifios que tienen una mala alimentaciéon poseen
un riesgo del 5.473 veces mas de adquirir anemia, en comparacion a aquellos

que reciben o mantienen una alimentacion saludable.
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Tabla N° 4: Factores ambientales de los nifios menores de 36 meses

Frecuencia %
¢ Tienen recipientes separados para reciclar los No 25 42%

residuos de alimentos y envases vacios en su hogar? Si 35 58%

_ No 7 12%
¢ En su hogar consumen agua hervida todos los dias?

Si 53 88%
¢ Tiene mascotas como perros o gatos dentro de su No 19 32%
casa? Si 4 68%

En la tabla 4, el analisis sobre los factores ambientales respecto a la anemia,
sefialan que el 58% de madres tienen recipientes separados para reciclar los
residuos de alimentos y envases vacios en su hogar y solo un 42 % de las madres
no lo realizan, el 88% consumen agua hervida todos los dias mientras que el 38%
no consumen agua hervida y el 68% tienen mascotas como perros o gatos dentro

de su casa, en cambio el 32% no tienen mascotas en su hogar.

Tabla N° 5: Factores ambientales de riesgo de anemia

Estimacion de riesgo

Intervalo de
Valor confianza de 95 %
Inferior Superior
Razén de ventajas para Ambientales (Si/ No) 0.636 0.069 5.851

Para cohorte Valor hemoglobina = Si 0.667 0.088 5.027
Para cohorte Valor hemoglobina = No 1.048 0.857 1.281
N° de casos validos 60

En la tabla 5, el analisis de relacién concerniente a los factores ambientales y la
anemia, de acuerdo con el coeficiente de contrastacion de Odds Ratio obtenido
un 0.677, superior al 5% tedrico asumido para la prueba, senala que, no existe
relacion entre las variables incluidas en el estudio, dando a conocer en
consecuencia que la presencia de una de las variables no incide en la otra de

forma alguna.
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Tabla N° 6: Factores patologicos de los niflos menores de 36 meses

Frecuencia %
¢ Durante su embarazo usted recibidé suplementos vitaminicos, No 15 25%

como hierro y acido félico? Si 45 75%
No 33 55%
¢ Ha tenido anemia durante el embarazo?
Si 27 45%
No 57 95%
¢ Su hijo/a nacié antes de tiempo (prematuro)? .
Si 3 5%
No 28 47%
¢Su hijo/a ha tenido lombrices o parasitos intestinales? .
Si 32 53%

¢, Su hijo/a ha tenido deposiciones liquidas con frecuencia en No 31 52%
los ultimos seis meses? Si 29 48%
¢ Su hijo/a ha tenido problemas para respirar, como tos, No 10 17%

resfriado o gripe, en los ultimos seis meses? Si 50 83%

En la tabla 6, respecto al analisis concerniente a los factores patoldgicos respecto
a la anemia, se puede apreciar que el 75% de madres recibié suplementos
vitaminicos, como hierro y acido folico y solo el 25% no recibieron. El 55% de
madres ha tenido anemia durante el embarazo, mientras que el 45% no ha
presentado anemia durante la gestacién, el 95% de nifios no nacié antes de
tiempo (prematuro) y solo el 5% de los nifios fueron prematuros, el 53% de
madres indica que su hijo/a ha tenido lombrices o parasitos intestinales mientas
que el 47% sefala que no han tenido parasitos, el 52% de madres afirma que su
hijo/a ha tenido deposiciones liquidas con frecuencia en los ultimos seis meses,
en cambio el 48% mencionaron que sus nifnos no se han enfermado con diarreas,
por otro lado el 83% de menores ha tenido problemas para respirar, como tos,
resfriado o gripe, en los ultimos seis meses y un 17% de los niflos no presentaron

ningun problema respiratorio.
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Tabla N° 7: Factores Patologicos de riesgo de anemia

Estimacion de riesgo
Intervalo de confianza de 95

Valor %
Inferior Superior
Razdn de ventajas para Patoldgicos
491 0.254 8.751

(Agrupada) (Si/ No)
Para cohorte Valor hemoglobina = Si 1.415 0.310 6.471
Para cohorte Valor hemoglobina =

0.949 0.737 1.222
No
N de casos validos 60

En la tabla 7: El analisis de estimacion de riesgo respecto a la incidencia de
anemia segun los factores patoldgicos, sefiala de acuerdo con el valor del Odds
Ratio obtenido, que estos son de riesgo para el desarrollo de la enfermedad,
indicando que los nifios que tienen alguna patologia poseen un riesgo de 1.415
veces mas de adquirir anemia a diferencia de aquellos que no poseen algun

tipo de patologia.

Tabla N° 8: Nivel de anemia ferropénica

Frecuencia %

Valorde  Anemia Leve: De 10,0 a 10,9 gr/dl. 42 70%

h lobi
emogiobiNg  \ hemia Moderada: De 7,0 a 9,9 gr/dl. 18 30%
Anemia Severa: Menor de 7,0 gr/dl. 0 0%

La tabla 8 presenta la frecuencia de los niveles de hemoglobina en nifios
menores de 36 meses, indicando que el 70% sufre de anemia leve, mientras

que el 30% padece de anemia moderada.
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DISCUSION

El propdsito del estudio fue determinar los factores de riesgo de anemia
ferropenia en nifios menores de 36 meses de un Centro de Salud, Callao. En
este sentido los resultados encontrados dentro de la investigacion, se llego a
los siguientes puntos: Entre los factores de riesgo de anemia en nifos
menores de 36 meses, se tuvo como hallazgo que los factores nutricionales y
patologicos inducen al desarrollo de la enfermedad, siendo los factores
nutricionales quienes otorgan 5.473 veces mayor predisposicion a desarrollar
la enfermedad en los menores, mientras que los factores patolégicos inducen
en 1.415 veces mayor riesgo en comparacién de aquellos menores de 36
meses que no tienen ninguna patologia. Por otra parte, no se encontraron
factores de riesgo sociodemograficos ni factores ambientales que influya en

el desarrollo de la anemia ferropénica.

Segun el sustento tedrico, la anemia es un padecimiento que no se ha logrado
controlar o disminuir a nivel mundial, esta enfermedad se presenta con mayor
preponderancia en nifos, gestantes y adultos mayores. Aunque existen
diversos programas destinados a mitigar la prevalencia de esta condicion,
como la distribucién de suplementos multivitaminicos y programas de
asistencia alimentaria, su eficacia puede verse comprometida por diversos
factores. Entre estos se incluyen enfermedades de origen viral, niveles
elevados de pobreza, habitos alimenticios inapropiados, inflamaciones
cronicas asociadas a parasitos o malaria, asi como practicas como la pica y
la geofagia. Una de las principales cusas de la anemia ferropénica es los
escases o el bajo aporte de hierro en el organismo'®'". Por consecuente,
Lopez?’, por su parte contradice estos hallazgos, resaltando que los factores
de riesgo para el desarrollo de anemia en nifios son el nivel educativo basica
o incompleta, madres adolescentes. De forma similar, Alejo®* en su
investigacion identifico que, segun la prueba de Rho de Spearman,
demostrando que los factores sociodemograficos, nutricionales y el grado de
conocimiento de la madre estan asociados a la anemia ferropénica en los

ninos menores de tres afnos, ademas menciono que un alto indice de los
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presentaron anemia moderada. Por otra parte, Ramirez?® sefialo que existe
relacion respecto a los factores socioeconémicos y la anemia en los nifios
menores de 36 meses, sefalando que la prevalencia de anemia es
significativamente alta en familias con ingresos bajos, situacion que
incrementa el riesgo de padecer afecciones gastrointestinales y respiratorias.
Resultados similares reporta Rios®® quien menciona que la edad del nifio, la

ocupacién de la madre influye en el desarrollo de la anemia.

Respecto a los factores nutricionales, el estudio reporta que aquellos ninos
que no reciben o mantienen una buena alimentacion, poseen 5.473 veces la
predisposicion a anemia ferropénica en comparacion a aquellos menores que
si cuentan con una buena alimentacion, resaltando que la mitad de los infantes
no consumen alimentos entre las comidas y mas de la mitad no consume jugo
de naranja, papaya o limonada despueés de consumir alimentos ricos en hierro.
Asimismo, no consumen verduras de hojas verde, como espinaca, acelga,
berro, etc. Por su parte, Da Silva®®, respalda al estudio, sefialando que la
introduccion de alimentos complementarios, condiciones de salud
preexistentes y un crecimiento no adecuado, son elementos que contribuyen
al desarrollo de anemia en menores de edad, por su parte, Lépez?’, menciona
que el consumo insuficiente de verduras, la inadecuada alimentacion
complementaria y abandono de la lactancia materna dentro de los primeros 6

meses, contribuyen al desarrollo de la anemia.

El estudio encontré que los factores ambientales (Eliminacién de basura,
consumo de agua hervida, presencia de mascotas) no son de riesgo para la
adquisicion y desarrollo de anemia en los nifilos menores de 36 meses
evaluados. Caso contrario al estudio de Martinez26, quien reporta que los
factores ambientales, carencias nutricionales, padecimientos cronicos y
desdérdenes hematologicos estan directamente vinculados con la anemia
infantil, por lo que resulta necesario dar la debida importancia a la
implementacion de estrategias que permitan la prevencion precoz y adecuada

de esta condicion en los nifios.
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Respecto a los factores patoldgicos, se encontré que los menores de 36
meses con alguna patologia tienen 1.415 veces mayor riesgo de desarrollar
anemia ferropénica en comparacion con los menores que no cuentan con
alguna enfermedad identificada, evidenciando que el casi la mitad de las
madres tuvo anemia durante el embarazo, mas de la mitad de los nifos a
tenido parasitos intestinales, mientras que casi la mayoria de los infantes ha
tenido problemas respiratorios, en los ultimos seis meses. Por su parte,
Sunuwar??, refuerza esta afirmacion, sefialando en base a los resultados
encontrados en su estudio que, los hijos de las madres con anemia tienen una
incidencia significativamente mas alta de anemia. Por su parte, Géngora®®,
resalta que los factores patoldégicos como la anemia gestacional, nifio con bajo
peso al nacer, son factores predisponentes para el padecimiento de la anemia
ferropénica. Y Cipriano, resalta que la prevalencia de anemia en los menores
estudiados, se debe la presencia de anemia durante el periodo de lactancia
materna, sefalando que la anemia se encuentra fuertemente asociada a las
patologias neonatales’. Sin embargo, Pezo sefiala que los factores
patoldgicos no se asocian significativamente a la anemia, mientras que los
factores demograficos, nutricionales y ambientales si estaban asociados a la
anemia, logrando reflejar que el no tener una buena alimentacion, un entorno
adecuado donde el nifio pueda desarrollarse, tendran un mayor riesgo de

adquirir anemia®’.

La limitacion principal del estudio radica en el uso de una muestra de tamano
reducido lo cual restringe la capacidad de generalizar los resultados. Para
fortalecer la significancia y robustez de los hallazgos, es recomendable
realizar investigaciones futuras con muestras mas amplias. Esto permitiria una
mejor representatividad y precision en los resultados, contribuyendo a una

comprension mas profunda y generalizable del tema estudiado.
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VL.

CONCLUSIONES

Por medio del andlisis de la informacién recabada luego de la aplicacion de
los instrumentos de recoleccion, asi como la metodologia empleada para la
contratacion de los objetivos y obtencion de los resultados, el estudio llega a

las siguientes conclusiones:

Primera: Existen factores de riesgo como las variables patolégicos y
nutricionales que predisponen al menor al desarrollo de anemia ferropénica,;
y por el contrario los indicadores o variables sociodemograficas vy
ambientales no son de riesgo para la adquisicion y desarrollo de la

enfermedad en los menores.

Segunda: Respecto a los factores nutricionales, los menores que no se
alimentan como es debido o no poseen una alimentacion adecuada tienen
5,473 veces mayor riesgo de tener anemia en comparacion a aquellos nifios

que reciben o mantienen una alimentacion saludable.

Tercera: Asi mismo, sobre los factores patologicos, se identificd que este es
un factor de riesgo para adquirir anemia, teniendo como hallazgo que
aquellos nifios con alguna patologia, tienen 1.415 veces mas riesgo de
adquirir anemia ferropénica a diferencia de aquellos que no poseen algun

tipo de patologia.

Cuarta: Por otro lado, respecto a los niveles de hemoglobina en la sangre,
se pudo evidenciar el 70% sufre de anemia leve y el 30% padece de anemia

moderada.
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VII.

RECOMENDACIONES

Para abordar efectivamente la anemia ferropénica en nifios, es esencial que
los Establecimientos de Salud implementen programas de deteccion
temprana y educacion nutricional, mejoren el acceso a suplementos de hierro

y ofrezcan capacitacion continua a su personal.

Las madres deben ser informadas sobre la nutricion infantil adecuada,
aprender a reconocer los signos de anemia, asegurar visitas para el control
de su niflo y cumplir con las recomendaciones de suplementacion de hierro

brindada por el personal de salud.

Los profesionales de la salud deben estar alerta a los sintomas de anemia,
proporcionar asesoramiento nutricional a los padres, ofrecer un manejo
integral de la anemia que incluya tratamiento y seguimiento, y realizar
evaluaciones periodicas para ajustar el tratamiento segun sea necesario.
Estas acciones coordinadas contribuiran significativamente a la prevencién y

tratamiento efectivo de la anemia ferropénica en nifios.

Ampliar la investigacion a otros Centros de Salud, utilizando muestras de
mayor tamano, para mejorar la representatividad y la precision de los
resultados, lo cual contribuira a una comprension mas profunda y

generalizada del tema.
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ANEXOS

ANEXO N° 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA

Factores de riesgo de anemia ferropénica en niios menores de 36 meses de un Centro de Salud, Callao, 2023

PROBLEMA DE LA INVESTIGACION

OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

VARIABLES

METODOLOGIA

Problema General

Objetivo General

¢Cuadles son los factores de riesgo
de anemia ferropénica presentes en
nifos menores de 36 meses que
asisten a un Centro de Salud en
Callao durante el afio 20237

Determinar los factores de riesgo de
anemia ferropénica en nifios menores de
36 meses de un Centro de Salud, Callao,
2023.

Objetivos Especificos

Caracterizar los factores
sociodemograficos de la anemia
ferropénica en nifios menores de 36

meses

Identificar los factores nutricionales
de la anemia ferropénica en nifios

menores de 36 meses

Identificar los factores ambientales
de la anemia ferropénica en nifios

menores de 36 meses

Identificar los factores patolégicos
de la anemia ferropénica en nifios

menores de 36 meses

Factores sociodemograficos

v

AR N N N N RN

v

Edad

Sexo del nifio/a
Hemoglobina
Estado civil
Ocupacion

Grado de instruccion
Numero de hijos
Cuidador del hijo/a

Ingreso familiar

Factores nutricionales

v

A N N

¢Su hijo/a solo ha tomado leche materna durante los
primeros seis meses de vida?

¢Su hijo/a come 5 veces al dia, incluyendo 3 comidas
principales y 2 refrigerios?

¢La alimentacion de su hijo/a incluye alimentos ricos en
hierro, como higado, bazo, sangrecita y pescado?

¢Su hijo/a toma jugo de naranja, papaya o limonada
después de comer alimentos ricos en hierro?

¢Su hijo/a come verduras de hoja verde, como espinaca,
acelga, berro, etc.?

¢ Su hijo/a toma suplementos de vitaminas y minerales que
le da el Puesto de Salud?

Factores ambientales

v

4
v

¢ Tienen recipientes separados para reciclar los residuos de
alimentos y envases vacios en su hogar?

¢, Tiene mascotas como perros o gatos dentro de su casa?
¢En su hogar consumen agua hervida todos los dias?

Factores patologicos

v

ANEENEENEEN

¢Le han recetado suplementos vitaminicos, como hierro y
acido folico, durante su embarazo?

¢ Ha tenido anemia durante el embarazo?

¢ Su hijo/a nacié antes de tiempo (prematuro)?

¢, Su hijo/a ha tenido lombrices o parasitos intestinales?

¢ Su hijo/a ha tenido deposiciones liquidas con frecuencia en
los ultimos seis meses?

¢Su hijo/a ha tenido problemas para respirar, como tos,

resfriado o gripe, en los Ultimos seis meses?

Tipo de investigacion:
Basica

Cuantitativa
Descriptivo

Disefio de la investigacion:
No experimental,

Transversal

Poblacion

60 madres con nifios de 6 a 36 meses.

Técnica:

- Encuesta

Instrumentos:

- Cuestionario




ANEXO N° 2 Variables y operacionalizacién

ultimos seis meses?

VARIABLES DE DEFINICION DEFINICION DIMENSION INDICADOR ESCALA DE
ESTUDIO CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION
Edad Discreta
Sexo Nominal
Estado civil Nominal
Grado de instruccion Ordinal
Factores _ - -
Numero de hijos Discreta
Sociodemograficos . .
Ocupacion Nominal
Cuidador del hijo/a Nominal
Ingreso econémico familiar Discreta
Hemoglobina Continua
1. ¢Su hijo/a solo ha tomado leche materna durante los primeros seis meses de
vida?
Son caracteristicas o | Son las probabilidades que 2. ¢Su hijo/a come 5 veces al dia, incluyendo 3 comidas principales y 2 refrigerios?
situaciones que hacen | tienen los nifios menores _ — S— . : _ _
» 3. ¢lLa alimentacion de su hijo/a incluye alimentos ricos en hierro, como higado,
que aumente la | de 36 meses para adquirir L.
Factores nutricionales bazo, sangrecita y pescado? Nominal
probabilidad de que las | la anemia ferropénica y se omina
Factores de » . 4. ¢Su hijo/atoma jugo de naranja, papaya o limonada después de comer alimentos
i personas puedan adquirir | caracterizara de acuerdo
riesgo de la . . . . ricos en hierro?
. la anemia, esta se define | con las dimensiones tales
anemia ! 5. ¢Su hijo/a come verduras de hoja verde, como espinaca, acelga, berro, etc.?
como la carencia de | como: Factores
ferropénica . - . »
hierro y se manifiesta por | sociodemograficos, 6. ¢ Su hijo/a toma suplementos de vitaminas y minerales que le da el Puesto de
la deficiencia de | nutricionales, ambientales Salud?
o . 7. ¢ Tienen recipientes separados para reciclar los residuos de alimentos y
eritrocitos en el torrente | y patolégicos. .
i envases vacios en su hogar?
sanguineo °. Factores ambientales 8. ¢ Tiene mascotas como perros o gatos dentro de su casa? Nominal
9. ¢En su hogar consumen agua hervida todos los dias?
10. ¢Le han recetado suplementos vitaminicos, como hierro y &cido félico, durante
su embarazo?
11. ¢Ha tenido anemia durante el embarazo?
12. ¢Su hijo/a nacié antes de tiempo (prematuro)?
Factores patolégicos )
13. ¢Su hijo/a ha tenido lombrices o parasitos intestinales? Nominal
14. ¢Su hijo/a ha tenido deposiciones liquidas con frecuencia en los Ultimos seis
meses?
15. ¢Su hijo/a ha tenido problemas para respirar, como tos, resfriado o gripe, en los




ANEXO N° 3
UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
ESCUELA DE ENFERMERIA
CUESTIONARIO SOBRE FACTORES DE RIESGO DE LA ANEMIA FERROPENICA
Estimada madre de familia:

Somos estudiantes de enfermeria y estamos realizando una investigacion sobre:
Factores de riesgo de la anemia ferropénica en nifios menores de 36 meses. Te
invitamos a participar en este estudio, ya que nos permitira ver los factores que conllevan
a tener anemia en los nifios.

Para participar, solo debes marcar la alternativa con un (X) que consideras mas

adecuada en cada pregunta. Los datos son confidenciales.

Gracias por su participacion.

. FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS

1. Edad de la madre
a) Menor de 18 afnos
b) De 18 a 24 anos
c) De 25 a 39 afios

7.

d) Trabajo temporal
e) Desempleada

¢ Quién se encarga del cuidado

de su hija/o?

d) Mas de 40 afos a) Madre
2. Sexo del nifio/a b) Abuela
a) Femenino c) Hermana/o mayor
b) Masculino
d) Otro
3. Estado civil de la madre 8. Ingreso econémico familiar
a) Soltera a) Menor del salario basico (1025
b) Casada soles)
c) Conviviente b) Salario basico (1025 soles)
d) Otro c) Mas del salario basico (>1025
soles)
4. Grado de instruccion de la
madre 9. Valor de la hemoglobina del
a) Primaria nifio/a

b) Secundaria
c) Superior Técnico
d) Superior Universitario

5. ¢ Cuantos hijos tiene?
a) Solo 1
b) Solo 2
c) Mas de 3 hijos
6. Ocupacion
a) Ama de casa

c) Trabajo fijo

a) Normal: Mayor a 11 gr/dI.

b) Anemia Leve: De 10,0 a 10,9
gr/dl.

c) Anemia Moderada: De 7,0 a 9,9
gr/dl.

d) Anemia Severa: Menor de 7,0
gr/dl.



ITEMS

Si

NO

FACTORES NUTRICIONALES

1. ¢Su hijo/a solo ha tomado leche materna durante los primeros seis
meses de vida?

2. ¢ Su hijo/a come 5 veces al dia, incluyendo 3 comidas principales y 2
refrigerios?

3. ¢lLa alimentacion de su hijo/a incluye alimentos ricos en hierro, como
higado, bazo, sangrecita y pescado?

4. ;Su hijo/a toma jugo de naranja, papaya o limonada después de comer
alimentos ricos en hierro?

5. ¢Su hijo/a come verduras de hoja verde, como espinaca, acelga, berro,
etc.?

6. ¢Su hijo/a toma suplementos de vitaminas y minerales que le da el

Puesto de Salud?

FACTORES AMBIENTALES

7. ¢Tienen recipientes separados para reciclar los residuos de alimentos y
envases vacios en su hogar?

8. ¢ En su hogar consumen agua hervida todos los dias?

9. ¢Tiene mascotas como perros o gatos dentro de su casa?

FACTORES PATOLOGICOS

10.

¢Durante su embarazo usted recibié suplementos vitaminicos, como

hierro y acido félico?

11.

¢, Ha tenido anemia durante el embarazo?

12.

¢, Su hijo/a nacio6 antes de tiempo (prematuro)?

13.

¢,Su hijo/a ha tenido lombrices o parasitos intestinales?

14.

& Su hijo/a ha tenido deposiciones liquidas con frecuencia en los ultimos

seis meses?

15.

&Su hijo/a ha tenido problemas para respirar, como tos, resfriado o gripe,

en los ultimos seis meses?




FICHA DE EVALUACION DE EXPERTOS

Estimado(a) profesional, usted ha sido invitado(a) a participar en el proceso de validacion
del instrumento de recoleccién de datos (IRD) de la tesis: “Factores de riesgo de anemia
ferropénica en nifios menores de 36 meses de un Centro de Salud, Callao, 2023”.
Por ello se le alcanza el instrumento y la ficha de validacion que servira para que nos
pueda hacer llegar sus apreciaciones para cada item del instrumento. Agradecemos de
antemano sus aportes que permitiran validar el instrumento, criterio requerido para toda
investigacion.
A continuacion, se le solicita identificar el item y contestar marcando con un aspa (X) en
la casilla que usted considere conveniente, ademas puede hacernos llegar sus valiosas
sugerencias en la columna de observaciones.

Datos del experto:

PERTINENCIA
El item corresponde a RELEVANCIA CLARIDAD .
ITEMS alguna dimensién y/o | El item permite medir lo que | El item se comprende, su Sugerencias
indicador de la variable | pretende el instrumento redaccién es adecuada.
a medir
N° Si No Si No Si No
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
1"
12
13
14
15
Aspectos generales del instrumento para la recoleccion de datos Si No Observaciones
El instrumento contiene instrucciones claras y precisas.
Los items del instrumento permiten lograr los objetivos de la investigacién.
Los items del instrumento estan distribuidos de manera légica y secuencial.
El nimero de items es suficiente para recoger la informacion que permita
medir la variable.
El disefio del instrumento es accesible a la poblacion sujeto de estudio.

Firma
Apellidos y

Nombres




ANEXO N°4

Consentimiento Informado
Titulo de la investigacion: “Factores de riesgo de anemia ferropénica en nifos
menores de 36 meses de un Centro de Salud, Callao, 2023”
Investigadoras: Angaspilco Goicochea, Lady Judith; Villegas Guevara, Nora Elizabeth.
Propésito del estudio
Le invitamos a participar en la investigacion titulada “Factores de riesgo de anemia
ferropénica en nifios menores de 36 meses de un Centro de Salud, Callao, 2023,
cuyo objetivo es determinar los factores de riesgo de anemia ferropénica en nifios de
menores de 36 meses de edad de un Centro de Salud, Callao, 2023. Esta
investigacion es desarrollada por estudiantes de pregrado de la carrera profesional de
enfermeria, de la Universidad César Vallejo del campus Lima Norte, aprobado por la
autoridad correspondiente de la Universidad y con el permiso del jefe del Centro de
Salud Marquez.
Con este trabajo buscamos conocer cuales son los factores que conllevan a que los
nifios de Marquez tengan anemia, y con ello el personal de salud de dicho centro
conozcan el impacto y se pueda prevenir mayores casos.
Procedimiento
Si usted decide participar en la investigacion se realizara lo siguiente (enumerar los
procedimientos del estudio):

1. Se realizara una encuesta o entrevista donde se recogeran datos personales y
algunas preguntas sobre la investigacion titulada: “Factores de riesgo de
anemia ferropénica en nifos menores de 36 meses de un Centro de Salud,
Callao, 2023”.

1. Esta encuesta o entrevista tendra un tiempo aproximado de 15 minutos y se
realizara en el ambiente de CRED del Centro de Salud Marquez. Las
respuestas al cuestionario o guia de entrevista seran codificadas usando un
numero de identificacion y, por lo tanto, seran anénimas.

Participacion voluntaria (principio de autonomia):

Puede hacer todas las preguntas para aclarar sus dudas antes de decidir si desea
participar o no, y su decision sera respetada. Posterior a la aceptacion no desea

continuar puede hacerlo sin ningun problema.

Riesgo (principio de No maleficencia):



Indicar al participante la existencia que NO existe riesgo o dafio al participar en la
investigacion. Sin embargo, en el caso que existan preguntas que le puedan generar

incomodidad. Usted tiene la libertad de responderlas o no.
Beneficios (principio de beneficencia):

Se le informara que los resultados de la investigacion se le alcanzara a la instituciénal
término de la investigacion. No recibira ningun beneficio econémico ni de ningunaotra
indole. El estudio no va a aportar a la salud individual de la persona, sin embargo, los
resultados del estudio podran convertirse en beneficio de la salud publica.
Confidencialidad (principio de justicia):

Los datos recolectados deben ser andénimos y no tener ninguna forma de identificaral
participante. Garantizamos que la informacién que usted nos brinde es totalmente
Confidencial y no sera usada para ningun otro propésito fuera de la investigacion. Los
datos permaneceran bajo custodia del investigador principal y pasado un tiempo

determinado seran eliminados convenientemente.
Problemas o preguntas:

Si tiene preguntas sobre la investigacion puede contactar con las Investigadoras
Angaspilco Goicochea Lady Judith, Villegas Guevara Nora Elizabeth. email:

langaspilcog@ucvvirtual.edu.pe, nvillegasgu25@ucvirtual.edu.pe y Docente asesor

a Dra. Valderrama Rios, Olga Giovanna. email: ovalderramari@ucvvirtual.edu.pe)
Consentimiento

Después de haber leido los propdsitos de la investigacién autorizo participar en la
investigacion antes mencionada.

Nombre y apellidos: ...

FeCha Yy NOra: ..


mailto:langaspilcog@ucvvirtual.edu.pe
mailto:nvillegasgu25@ucvirtual.edu.pe

ANEXO N° §

PRUEBA ESTADISTICA DE CONFIABILIDAD
VALIDEZ FACTORES DE RIESGO DE ANEMIA FERROPENICA
PROCESAMIENTO ESTADISTICO

Factores de riesgo de anemia ferropénica en ninos menores de 36 meses de un Centro de Salud, Callao,
2023

Factores de riesgo de la anemia ferropénica

Dimensiones

Factores
Factores sociodemogréficos Factores nutricionales ambientales | Factores patolégicos
Pi | P2 | P | e | ps | pe| pr| P | po| pro| P11 | Prz | Pz | p1a | P1s | pts | P17 | P1s | Pro | P20 | P21 | P2z | P23 | pas
1/3/1/2/3|3|2|2|2|2|0|0|2|0(1|0O|1|1|1|1|0|0|2|1|1
2 21 3|]2(1|j1}12,2,0/0}j12|j00(O0O}j1j2(2 1|21 ]1|0/1
3 /3(2/3(3|3|3|2|2|3(1|0|1|0|1|1]|1]1 1/0[{011]1]1
4 2/2|3|2j1/1(1|2|1|1|/0}|1|0|0Of|1|0O|1|O|1|0|0O|0O|O]O
5|3/1(2(4|2|2|2|2|2|0|0|1|0|0|O0O|O|O|2|2|2|0|1]|1]|1
6 |3/2(3(2/3|3|2|2|3|1|0|1|1|0|1|0|1|1]|0|0f2|1]|1]|1
7 13/2(3]|3 2/4,2/3;,0/0(242/0212|2|12|12|1|0|1]1]|1
8 /3(1/3/|2|3|1|1|1f2(1|1}|1/0f2|1|O0f1|21|1|1|0|1]|1]|1
9 /1(1/3|2|1|1|1|1|2(1|0|0|0O|O|1]|0O|0O|2]|0|0O|0O|0O]|1]|1
10|1|1/12/2f1(4|1|1|2|1|0|0O|2|1|0|1|1|0|0O|0O]1|0|1]0O

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach

Alfa de Cronbach basada

en elementos

estandarizados

N° de elementos

,805

,805

24

Escala de alfa de Cronbach:

Menor a 0.65 = Inaceptable

De 0.65 a 0.79 = Baja

De 0.80 a mas = Aceptable




Chi cuadrado

La implementacion de la prueba Chi cuadrado, contempla un error del 5% como
margen de error o umbral de contrastacidon de los supuestos tedricos o
parametros, dondeen base a los valores obtenidos se contrastan para
finalmente llegar a una conclusion o juicio.

La prueba X2 de independencia o asociacion se basa en la aplicacion de la prueba de

asociacién de Fisher, en base a la siguiente regla de decision:

X2 = Chi cuadrado calculado X?2= Chi cuadrado tedrico
- Si X? < X? existe asociacion - Si X% > X? no hay asociacion
Se rechaza Ho Se acepta Ho

El analisis de riesgo, por otro lado, permite identificar los factores de proteccién y
riesgo frente a la presencia de un determinado evento o circunstancia, en base a este
alcance, se asume la siguiente regla de decision:

SiOR>1yIC¢1->0OResunfactorderiesgo SiOR<1yIC¢1->0R es un factor

de proteccion.

Estadistica de Validez
1.-BASE DE DATOS:

Dimensiones Indicadores Items Niveles o rangos
Factores de Riesgo 1,2,3,4,5,6,7,
SOCiOdemOgréfiCOS 8,9 0 00 _ 0 49 Va|ldeZ Nula

Factores de Factores de Riesgo  10,11,12,13, . .
9 0,50 - 0,59 Validez muy baja

Riesgo de Nutricionales 14,15,16 _ .
Anemia Factores de Riesgo  17,18,19 0,60-0,69 Validez baJa
Ferropénica Ambientales 0,70 - 0,79 Validez aceptable

Factores de Riesgo  20,21,22,23, 0,80 — 0,89 Validez buena
Patologicos 24 0,90 — 1,00 Validez muy buena




VALIDACION POR PARTE DE JUECES DE EXPERTOS
CUESTIONARIO SOBRE FACTORES DE RIESGO DE LA ANEMIA
FERROPENICA

VALIDACION POR PARTE DE JUECES DE EXPERTOS
VARIABLE FACTORES DE RIESGO DE LA ANEMIA FERROPENICA

items Juez1 | Juez2 | Juez3 | Juez4 | Juez5 | Juez6 | Suma Xik::
1 1 1 1 1 1 1 6 1
2 1 1 1 1 1 1 6 1
3 1 1 1 1 1 1 6 1
4 1 1 1 1 1 1 6 1
5 1 1 1 1 1 1 6 1
6 1 1 1 1 1 1 6 1
7 1 1 1 1 1 1 6 1
8 1 1 1 1 1 1 6 1
9 1 1 1 1 1 1 6 1
10 1 1 1 1 1 1 6 1
11 1 1 1 1 1 1 6 1
12 1 1 1 1 1 1 6 1
13 1 1 1 1 1 1 6 1
14 1 1 1 1 1 1 6 1
15 1 1 1 1 1 1 6 1
V de Aiken: 1

Codificacién respuesta de jueces

Apreciacion positiva 1

Apreciacion negativa 0

Cuidado de validez método V de Aiken

V=S/N (C-1)

S: Sumatoria de respuestas
N: Numero de jueces

C: Numero de valores en escala de valoracion
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en rifios mencres de M mesee de un Cemmo de Saud, Cartao, 027",

Por ebo 5o ke sicaraa & netrumento ¥ o ficha ce validackin que 38nvrd para que mos paada
hace: bngtr 3is sprecacionss pars cadla Ilem del nstrumanto. Agradecemos de amemano ws
Aotk que permitede vinkdie o instrumenta. coitnno requerndo para tods Invessgacon

A Coninucion, se b 0icia dentilices ol lem y conluyl marcands ton un sspe (X) an b casits
ot LR CONSIZNN COMEnMNtn. Boirmis rande NEcHnos e sl vkosss sugurencas un by
LOMMNE 06 ChMIVAEares

CUESTIONARIO DE FACTORES DE RIESGO DE LA ANENRA FERROPENICA

PERTINENCIA CLARIDA
TEMS |5 whure domuatn m:nmb enm-.m:mu Sugerencias
¥o indcaor de w | ¥ prelande ol (30 redacoln es
nstrumento adecunza

I e 8 No & No

1 - v v

2 - -~ v

3 v - v

4 v ~ v

6 w " v

¢ > v p

7 v » v

8 v - v

) v v ~

w v v o~

" 7 - v

12 e v -

12 v v v

“ v v v

L v v v

Aspectos ganerales del Instremento para s No Qosarvaciones
Elratrumantn combene instnesones canes y preceas -
Loo Neme del instrumendo pemiden I0QIM 06 000TAE C0 18
 raEiRdtn. : L
Los erts dal inatiumarts catin SerBudos de mated dgeay |
Mﬁlm“uumwbmm:)u s
Fl duatio del nevumentn s accastin » s petlacian suen dn Py

;QVJ“‘ '?l-.-n{D
Apallidon y )

Hombres )[K_ \&":'.({‘f'r
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FICHA DE EVALUACION DE EXPERTOS

Estimado(a) profesional, usted ha sido invitado{a) a participar en el procaso de vahdacion del
instrumento de recoleccion de datos (IRD) de ia tesis: ‘Factores de riesgo de anemia
ferropénica en nifios menores de 38 meses de un Centro de Salud, Callao, 2023

Por ello se le alcanza el instrumento y la ficha de validacién que servird para que nos pueda
hacer llegar sus apreciaciones para cada {tem del instrumento. Agradecemos de antemano sus
aportes que permitiran validar el instrumento, criterio requerido para toda investigacién

A continuacidn, se le solicits identificar el item y contestar marcando con un aspa (X) en la
casilla que usted considere convemente, ademas puede hecemos llegar sus valiosas
sugerencias en |a columna de observaciones

CUESTIONARIO DE FACTORES DE RIESGO DE LA ANEMIA FERROPENICA

PERTINENCIA | Re| EVANCIA CLARIDAD
ITEMS El ftem corresponde | £, jiem permite medir | El flem se comprende, Sugerencias
& alguna dimensidn
yio indicador de la | 'O Que pretende el | su redaccion  es
variable & medic nstrumento adecuada,
N* Si ] No Si No Si No
1 78 . /7 7
2 7 / /
3 /7 / 7
4 / A s
5 7 7 >
L v / 7
7 /. / s
8 7 P P
] P 2 P
10 7~ / /
1 7 / 2
12 / /7 /
13 /7 / /
14 / /s 7
15 /7 / 7
Aspectos generales del instrumento para la Si No Observaciones
recoleccién de datos
El instrumento contiene instrucciones claras y precisas. 7=
Los items del instrumento permien lograr los objetivos de la /7
Investigacion,
Los items del instrumento estdn distribuidos de manera 1ogica y v 4
. secuencial.
El nimero de tems es suficiente para recoger la informacion P
|_que permita medir ia vaniable.
El disefo del instrumento es accesible a la poblacion sueto do A
estudio.
Datos del experto:
'9!.)‘3:\ Ele b M« AR 1o . _@?
Mdo."'y Alclahe eSu 'E. Arana Aldsh
Esg Sk -\“‘ . Lc Ai'.\:[i‘u-l o




FICHA DE EVALWACKIN DE EXPERTOS

Estimadala] profesional, usied ha sida irdiadaia) a paficpar en @l proceso de valdacion dal instramenio de
reaolecaion de dalos (IRD) de la tesis: “Faciores de rissgo de anemia feropénica en nifos menanes de 36
mEses de un Cantna de Salued, Callao, 2025
Por elo e ke alcanza al instrumenba & ficha de validacidn gque Sardrd para que nos poeda haoer llegar sus
Apreciacicnes pars cads em del instrumento. Agradecemos de anbemano Sus aparies e parmiticdn validar
&) insbrumeanta, criteno reguenido para bada irsesligacian.
A continuscian, se ke solicia identificar al Bem y comestar marcands san un aspa (K] en s casila que usted

carmidere comenmnis, ademds posds hacsmos

absarvaciones

llagar sus valicsas superanaas =n & columna de

CUESTIOHARKD OE FACTORES DE RIESGO DE LA ANEMIA FERROPENICA

NEnt
El itern | Ralavancla Clarldad .
TEMS canmesponds a | El fem permite medic o | El bam se comprende, EIJEEIEHDIEE
alguna  dimension | gue pratende el | =u  redaccidn ses
o indicadar de 3 | instrumenio Adecisns.
wariable & medir
NE Si No Si Mo Si No
1 x x x
2 x X x
3 ® ® ®
4 x ® x
i ® ® ®
G ® ® ®
T x x x
B * x *
9 x X x
10 ® ® ®
11 x x x
12 x X x
13 ® ® ®
14 x ® x
Aspectos Generales del IRD L1 My Ubservationes
El instrumento conbene  instrucciones caras y |
pracisas.
Los item= del insiruments permmien lograr los | x
ohjetivos de 3 investigacion.
Los sterms el instrumente esfan distnbuidos s | =
mariera logica y secuencial.
El nurmers de fems &5 sulciente para recopger s | =
informacicn que permita medir la varable.
£l diseno del mstrumenio &5 accesible a3 la poblacion | =
sujeta de estudio.
Datos del experto:
| Salazer Rojas Judit &
Apellidos y
= e o] ' Bk
Mombres et ot ol g

e R L




ﬁ Universidad César Vallejo

FICHA DE EVALUACION DE EXPERTOS

Estimado{a) profesional, usted ha sido invilado(a) a paricipar en el proceso de valdacion del
instrumento de recolecacn de datos (IRD) de ta tews: Factores de nesgo de anemia faropénica
en nihos mencres de 36 meses de un Centro de Salud, Callao, 2023°

Por elo se le alcanza o instrumento y & Scha de validaoén que servwa pasa que nos puoda
hacer lisgar sus apreciaciones para cada fem del instrumento. Agradecemos de antemano sus

aportes gue permitran validar el instrumento, crienio reqguendo para toda mvesigacon.

A continuacion, se ke sohiata idemsficar el tem y contestar marcando con un azpa (X) en & casila
GQue usted considere conventenie, ademas puede hacemos lisgar sus vakcsas sugerencas en ia

columna de cbservacones.

CUESTIONARIO DE FACTORES DE RIESGO DE LA ANEMIA FERROPENICA

RELEVANCIA
El tem permite medr o
que presende -

CLARIDAD
£l Item =2 comprende,
sz redaccion  es

St No Si No

No

2 Bl e| o v | of || | o =

-
L&)

o
)

-
o~

Ll I B e B B B e B B B B B B
2| | ] x| | x| x| x| x| 2| M || x| ]

15

Aspactos gonerales del iInstrumento para ta
recoleccion de datos

| | | mef | | s | | | sef ne] x|n¢| 3¢f
@

El msrumanto contone instruccones claras y preciaas.

Los (lems del nstrumento permien ograr 06 cbjelivos de &
N

Los lams del INGUUmento estan Gstituados de Manera Mgica y
| secuancial

El ndmeso de Reims e suficienie parn recoger Ia infom acitn gue
meds la varable.

El Gisafid def instrumento es accesibie & & pobilacidn sujeto de
estudo

Datos del experto:

Apeliidos y OYOLA CANTO MARIA SANTOS
Nombres

Sugerencias




w UNIVERSIDAD CESAR YALLEN

Las Qvos, S oo octutire dey 2023
CARTA N 106 -2023-EF ENF UCY-LIMA
Sefor Doctor
Luds Miguel Mancilla Merrera
Direcsor dol Cento o8 Saiud Mésques
Vertanilis - Caltso
Presente. -
Asunto: Awtorizacién para trabajo de
campo de las estudlantes de
Enformearia e s Universidad
Cosar Vallgjo Sede Lima Narte

De mt mapoy conaaanscion

ES5 muy grate cirgime & usted para safudacio muy cordidmenta @n nomive de 18
Universicad Cesar Vadejo y en &l mic propo dededr’s (s cortinuidad y éxtas en la gestion
que viere dazampefiando.

A Su vBZ, 8 presanie Yere como objetno presersar 3 188 esiudiantes Angsepilco
Geigochea, Lady Judth y Vilegas Guevara, Nors Elizabeth, del X cido dal Programa de
Enfermers Profesicnal. En esle sentido, schicito a Ud. sefior Direciar i sutorizacidn para
18 aplcacdn ool Instrumento de la investigacicn ttulada: “Factores de Riesgo de
Anamia Ferropénica en Nifics Menores de 36 Meses de un Centro de Salud,
Callao, 2023". Asimisma, agracecaria 42 is brinde las fadidades coresoondienies

Sin otro particular me despido 96 Usted 0o sin anes saprasar los sentmiantos de
mi sspeciyl corsiderassdn personal

Aorifamenio.

Dv, Paul Veldsquez Porras

Responsable de Investigacion del

Pregrama de Enfermeria de la
Urniversidad César Vallejo Sede Lima

Norte

ﬁ'lﬂ“mmnlmwl
[ 2, Yrt e < LI
&/ ¢ Archivo

| 1 OCT 2023
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Oficina Ejecutiva de Gestién de Desarrolio

wRO10N,,
Gobierno Regional del Callao , h
Direccién Regional de Salud del Callao §
De Recursos Humanos \-w‘”

SOLICITO: PERMISO PARA TRABAJO DE INVESTIGACION

DIRECTOR REGIONAL DE LA DIRECCION REGIONAL DE SALUD DEL CALLAO

S.D.:

Yo, ¢ ; va_ £l b jdentificado con

Nisegel /I3 nissé  domiciliado en  4f 190 Jfemoned (o fguive & - Canesd

eltfono 057 z2de7 [ L2794 YES profesién _Enlevmenic

Universidad _Cazny vialigw, correo electrénico lzngumas ey iy srlial af pe
& i 0 o7 .

[

Ante usted me presento y expongo:

Que, deseando realizar mi proyecto de Investigacién para cuyo efecto acompaiio la
documentacion requerida.

|.  Datos Generales

. - i r v,
.1 investigacion: leges cle Titago de anemia [ATY reg o M
1.1. Titulo del proyecto de ww?yé de M”fw..o de an ‘,t:],e gMu%m‘umb

1.2. Autor, coautores, personal de apoyo: Prgaspiice (micd‘fa.‘w’[]"/ 'é‘i“f,na Gaevery, poia-€
13, Establecimientos de origen y/o institucién de procedencia: C/iicroilad Cexay vedlel
1.4, Lugar de ejecucion del proyecto: Cenhe cle vabusl Hakano mltm.“ Harquee

1.5. Duracién del proyecto: 2 melo)
1.  Planteamiento del problema de investigacién lot
Houale Hex (2 foclen®d de ego cle anemia
nofay menetey WE 3 MO0 Gut I a o (e
clavantt o one 7073
. Objetivos y alcance de la n :
lxmine (e0 factore de 1390 de avesuco [W"/{”'m o une
o1 dt 36 MO de an'zenbe de Drllﬂ-l,(a((o(, 1073
R LO TANTO: / .

}}"cl)l.();lvlo ’J,U‘d

ko O Jo Salue

Solicito se sirva ordenar a quien corresponda la aprobacion del proyecto de investigacion en
mencién.

Callao, 2 de ocdule del 20

ey i

Firma

«  Adjunto proyecto de Investigacién .



