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RESUMEN

El presente estudio tuvo como objetivo determinar la relacion entre los factores
predisponentes y anemia en nifios de 6 a 36 meses, centro de salud Caja de Agua
Lima 2024. Se planteé una metodologia de investigacion tipo bésica, con disefio no
experimental, nivel correlacional, enfoque cuantitativo, y corte transversal, donde
se tuvo una muestra de 50 madres de nifios de 6 a 36 meses que presentaron
anemia. Los resultados mostraron que el 60% de los nifios de 6 a 36 meses
presentaron entre anemia leve, 28% moderada y 12% severa. Asimismo, la prueba
de correlacion de Chi Cuadrado mostro resultados significativos entre la anemia y
factores socioeconomicos (p=0.007), factores de salud (p=0.000) y factores
nutricionales (p=0.000) predisponentes. Se concluye que existe relacién entre
factores predisponentes y anemia, los cuales son los factores socioeconémicos,

factores de salud, y factores nutricionales.

Palabras clave: Factores predisponentes, anemia en nifios, madres.
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ABSTRACT

The aim of this study was to determine the relationship between predisposing
factors and anemia in children aged 6 to 36 months at the Caja de Agua Lima 2024
health center. A basic research methodology was used, with a non-experimental
design, correlational level, quantitative approach, and cross-sectional, with a
sample of 50 mothers of children aged 6 to 36 months who presented anemia. The
results showed that 60% of the children aged 6 to 36 months presented mild, 28%
moderate and 12% severe anemia. Likewise, the Chi-Square correlation test
showed significant results between anemia and socioeconomic factors (p=0.007),
health factors (p=0.000) and nutritional factors (p=0.000) predisposing factors. It is
concluded that there is a relationship between predisposing factors and anemia,

which are socioeconomic factors, health factors, and nutritional factors.

Keywords: Predisposing factors, anemia in children, mothers.



l. INTRODUCCION

La anemia es una problemética mundial donde los mas susceptibles a esta
enfermedad son los menores de 5 afios. La Organizacion Mundial de la Salud valora
gue 269 millones de nifios y nifias de 6 a 59 meses padecen de esta enfermedad

alrededor del mundo (1).

En la actualidad los paises desarrollados o de economia elevada el
porcentaje de nifios recién nacidos y de etapa preescolar con anemia ha disminuido
considerablemente, no obstante, existen familias que poseen bajos recursos
econdémicos y viven en condiciones deplorables, y es donde generalmente los

niveles de anemia contindian elevados (2).

Por ello, el alto predominio de la anemia esta primordialmente en los paises
en desarrollo, donde se tiene un impacto significativo en la salud, que perjudicara
permanentemente al desarrollo y crecimiento en los nifios, y de reducir las funciones
del sistema inmunolégico, haciéndolos susceptibles a las infecciones, su capacidad

de respuesta y su movilidad (3).

La anemia es causante de la desnutricion infantil, siendo una problemética
de salud muy grave en el mundo. Segun diversas fuentes bibliograficas, en
Latinoamérica existe una prevalencia de la anemia del 93,4%, y en paises como
Pert, Colombia y Ecuador esta prevalencia es del 80%, demostrando que los

niveles de anemia en esta region son muy elevados (4).

En Uruguay, en una encuesta desarrollada por el Ministerio de Salud Publica
del mismo pais, identificé que un 27% de nifios entre menores a 24 meses tenian
prevalencia de anemia, colocando a este entre los paises que presentan niveles de

anemia moderado (5).

A nivel nacional, el Instituto Nacional de Estadistica e Informéatica publicé la
tltima Encuesta Demografica de Salud Familiar, donde en 2022 el porcentaje de
ninos que presentan anemia ha sufrido un aumento, mostrando que esta
enfermedad afectd al 42.4% de menores entre 6 a 35 meses, valor que segun el
reporte del afio 2021 sufrié un incremento del 3.6. Ademas, las regiones de Ucayali

y Puno resultan las méas afectadas con un porcentaje del 65.8% y 67.2%



respectivamente, y aparte, en 19 regiones se registré un incremento en los niveles,
donde resalta las regiones de Loreto y Huanuco, donde se aprecié un incremento

de 11.4% vy 11.5% respectivamente comparado con el 2021 (6).

La anemia, por otro lado, se asocia con una mala nutricion o desnutricién en
el Peru, y resultan una causa importante de problemas cognitivos y otros problemas
de salud cronicos que comienzan en la nifiez. Esta problematica sigue siendo
deficiencias que requieren ser reducidas y/o eliminadas en la sociedad peruana, ya

gue imposibilitan la produccién operativa e intelectual desde la infancia (7).

El centro de salud Caja de Agua se ubica en San Juan de Lurigancho con
categoria 1-3 cuyo objetivo es la proteccion integra de las personas, impulso de la
salud, prevenir enfermedades y garantizar la atencién completa de la poblacion. Sin
embargo, se ha observado un aumento en los casos de anemia en los ultimos
meses, donde se presentan nifios entre 6 y 36 meses con niveles bajos de
hemoglobina, generando mucha preocupacién en las madres que llevan a sus hijos

a sus controles mensuales.

Por ello, planteamos el siguiente problema: ¢ Cual es la relacion entre los
factores predisponentes y anemia en nifios de 6 a 36 meses, centro de salud Caja
de Agua Lima 2024? Asimismo, los problemas especificos son: ¢Como se
relacionan los factores socioecondémicos predisponentes y anemia en nifios de 6 a
36 meses, centro de salud Caja de Agua Lima 2024? ¢Cdmo se relacionan los
factores de salud predisponentes y anemia en nifios de 6 a 36 meses, centro de
salud Caja de Agua Lima 2024? Y ¢Como se relacionan los factores nutricionales
predisponentes y anemia en niflos de 6 a 36 meses, centro de salud Caja de Agua
Lima 20247

La justificacion tedrica de la investigacion se sustenta por medio de bases
tedricas solidas, donde se busca profundizar los factores predisponentes y anemia

en niflos de 6 a 36 meses, evitando problemas de salud como la desnutricion.

Respecto a la justificacion metodoldgica, se buscara recolectar datos

utilizando instrumentos y desarrollando una metodologia correlacional que permitira



analizar como se asocian los factores predisponentes y anemia en nifios de 6 a 36

meses del centro de salud Caja de Agua.

Respecto a la justificacion practica, este estudio buscara incentivar la
promocion de distintos programas de prevencion que ayuden a identificar y mitigar

los factores predisponentes y anemia en los nifios.

Finalmente, en cuanto a la justificacion social, el estudio aportara
conocimientos y realidad a la comunidad del centro de salud Caja de Agua,
generando conciencia sobre los factores predisponentes y anemia para que la

poblacién busque tome las medidas preventivas necesarias.

El objetivo general del presente trabajo es determinar la relacion entre los
factores predisponentes y anemia en nifios de 6 a 36 meses, centro de salud Caja
de Agua Lima 2024. Los objetivos especificos son: Identificar la relacion de los
factores socioecondmicos predisponentes y anemia en nifios de 6 a 36 meses,
centro de salud Caja de Agua Lima 2024; Identificar la relacion de los factores de
salud predisponentes y anemia en nifios de 6 a 36 meses, centro de salud Caja de
Agua Lima 2024; e Identificar la relacion de los factores nutricionales
predisponentes y anemia en niflos de 6 a 36 meses, centro de salud Caja de Agua
Lima 2024.

La hipdtesis general del estudio es: Existen relacion entre factores
predisponentes y anemia en niflos de 6 a 36 meses, centro de salud Caja de Agua
Lima 2024. A su vez, las hipotesis especificas son: Existen relacion entre factores
socioecondmicos predisponentes y anemia en nifios de 6 a 36 meses, centro de
salud Caja de Agua Lima 2024; Existen relacion entre factores de salud
predisponentes y anemia en nifios de 6 a 36 meses, centro de salud Caja de Agua
Lima 2024; y Existen relacidn entre factores nutricionales predisponentes y anemia

en nifios de 6 a 36 meses, centro de salud Caja de Agua Lima 2024.



Il. MARCO TEORICO

Respecto a los antecedentes nacionales, Regalado (8) en 2021 planted
identificar como se asocian los factores predisponentes y anemia en nifios de 6 a
36 meses de la region de La Merced, Ancash. Plasmo una investigacion con disefio
no experimental descriptiva y muestra de 32 que se atendieron en un centro de
salud. Estos factores se determinaron mediante la realizacion de un cuestionario
para padres. Como resultados arrojaron que el 21.9% presento6 un nivel de anemia
normal, el 40.6% presentd un nivel de anemia leve, el 25% presentd un nivel de
anemia moderada y el 12.5% presenté un nivel de anemia severa. Los factores
socioeconémicos, en particular los servicios de salud y electricidad, estan
fuertemente asociados con la proporcion de nifios diagnosticados con anemia que
reciben tratamiento. Concluyeron que los factores predisponentes a la anemia son
los socioecondémicos relacionado con el servicio de electricidad y saneamiento, el
factor de salud relacionado con el CRED, los factores nutricionales respecto a la

ingesta de proteina vegetal (todos con valor p<.005).

Huaman y Arcos (9) en 2022 desarrollaron como finalidad evaluar los
factores que provocan anemia en nifios de 6 a 36 meses atendidos en la clinica
CRED de una institucion médica de Lima. Este resulté una pesquisa cuantitativa,
no experimental, transversal y correlacional, que fue compuesta por 74 nifios y sus
respectivas madres. El instrumento sera un formato para recolectar datos que
evalla el nivel de hemoglobina que determina si hay anemia. Los resultados
evidenciaron que el predominio de anemia fue del 36,8%, donde los factores
relacionados fueron el ingreso familiar (p=0.000), la edad materna (p=0.001) y la
educacion (p=0.016). Llegaron a concluir que los factores socioecondémicos, la
atencion maternay el cuidado infantil se asociaron significativamente con la anemia

en ninos de 6 a 36 meses en una clinica CRED en un centro médico.

Durand (10) en 2022 plante6 como objetivo identificar qué factores
predisponen anemia en nifios con menos de 3 afios en un establecimiento de salud
del Cusco. El estudio utiliz6 métodos cuantitativos transversales, con un nivel

descriptivo y disefio no experimental. Se utiliz6 una cantidad de 54 nifios anémicos



con menos de 3 afos. El instrumento utilizado consté de dos partes: un cuestionario
y un formulario para recolectar la data; la primera parte recopil6 informacion de la
anemia y el segundo incluyé informacion relacionados con factores relevantes para
el estudio. Como resultados indicaron que el 53,7% poseia anemia leve, 46,3%
presentaba anemia moderada y no habia nifios con anemia grave. Las causas
sociodemograficas y medioambientales no tuvieron asociacion con la anemia.
Finalmente, concluyeron que los factores dietéticos y patologicos se relacionaron

estadisticamente con la anemia en menores de 03 afios (p<0.05).

Lozano (11) en 2020 plante6 como finalidad identificar factores de la anemia
en nifios de 6 a 36 meses que se atendieron en dos centros de salud tacnefios. Fue
una investigacion cuantitativa, descriptiva, donde participaron 87 nifios
diagnosticados con anemia. Los resultados mostraron que, respecto a los aspectos
sociodemogréficos: las madres primerizas (58,6%), conyuges (67,8%), mediana
educacion (55,2%), con trabajo (44,8%) y el 100% de los hogares cuentan con agua
potable y alcantarillado. Factores especificos del nifio: los mas importantes son;
ningun nifio con bajo peso de nacimiento (93,1%) o parto prematuro (88,5%);
estado nutricional normal segin medidas antropométricas (66,7%) y riesgos
nutricionales (18,4%); el 14,9% con IRA, el 9,2% con EDA; 63,2% amamantaron
exclusivamente. Factores de atencién materno infantil: (97,7%) control prenatal
mayor a 6 veces, (57%) distocia; (83,9%) comenzaron con preparados de hierro,
pero (51,7%) a menudo no tomaban suficientes preparados de hierro. Finalizé
concluyendo que el estado civil es el Unico factor sociodemografico relacionado con
la anemia. Respecto a las caracteristicas propias del menor: poco peso en el
nacimiento, la prematuridad y presentar EDAS, estan asociados con la anemia
(p<0.05).

Caruajulca (12) en 2022 planteé como objetivo de estudio analizar los
factores predisponentes de anemia en nifios entre 6 a 36 meses que se atendieron
en un centro de salud cajamarquino. Se trata de una pesquisa no experimental
donde se recolectaron 191 historias clinicas. Como resultados arrojaron que el
53,9% eran nifias y el 60,7% tenia un peso bajo de nacimiento. El 58,6% tenia edad
gestacional < 37 semanas, el 59,2% no recibia leche materna exclusivamente y el

44,5% tomaba suplementos de hierro. Ademas, el 37,7% de las mamas tenia entre



18 y 24 afios, 68% estaba casada, el 41,4% tenia educacion primaria; El 37,7%
tenia sobrepeso, el 6,3% obesidad, el 55% no cumplia los cuidados prenatales, el
33,5% padecia anemia durante el embarazo y el 66,5% pertenecia al quintil de
ingresos. Respecto a si hay anemia, la proporcion es del 89,5%, de los cuales el
55,5% presenta anemia leve. Los factores maternos e infantiles asociados son el
nivel educativo (p < 0,015), la edad de la madre (p=0,000), la ocupacién materna (p
< 0,002), el estado civil (p < 0,001), el nivel del salario (p = 0,000), las veces que
estuvo embarazada (p= 0,000), estado nutricional (p=0,000), tener anemia en la
gestacion (p<0,025), lugar de nacimiento (p=0,000), nivel educativo sanitario y
alimentacion (p<0,013). Ademas, p < 0,005 para el sexo del nifo; peso de
nacimiento (p < 0,028), semanas de embarazo (p=0,000), tiempo para dar de lactar
(p=0,000), ingesta de suplementos de hierro (p<0,007) y estilo de dieta (p < 0,013).
Concluye finalmente que factores importantes de la anemia son la educacion, los
salarios, el embarazo repetitivo, el aspecto nutricional, la anemia en la gestacion,
la salud y la educacion en alimentos; sexo del nifio, peso de nacimiento, etc.; Es
necesario implantar medidas de prevencién y control de la anemia basadas en la

cultura materna y los factores relacionados con el objetivo.

Navarro y Rengifo (13) en 2020 tuvieron como finalidad encontrar qué
factores son predisponentes de anemia para nifios menores de 3 afios de una posta
de salud en Punchana. Se tratd de una investigacion no experimental, cuantitativa,
descriptivo, prospectiva, transversal y correlacional, donde se toma la informacion
de 60 nifios de 0 a 36 meses. Se utilizaron y validaron dos herramientas: un
cuestionario y un formulario para recolectar datos. Como resultados se tuvo que,
entre los nifios anémicos, 73,3% presentd anemia leve, 18,3% fue moderada y 8,3%
severa, y el rango de edad fue de 12 a 36 meses (88,3%) (p = 0,011). La anemia
primordialmente estuvo presente en infantes que se les dio lactancia exclusiva
hasta 3 a 5 meses de edad (p=0.006); hubo ocasiones donde consumian alimentos
como carne animal rica en hierro (p=0.000), 65% no ingeria micronutrientes en de
su alimentacion (p=0.019), y presentaron parasitos intestinales 23.3% (p=0.046).
Llegaron a concluir que los factores que predisponentes y anemia se relacionan con

caracteristicas sociodemograficas, maternas y protectoras como la edad infantil,



edad materna, ingesta repetitiva de comida rica en hierro, deficiencia de

micronutrientes y desparasitacion en nifios de hasta para 3 afios de edad.

Aristas (14) en 2020 planteé como objetivo encontrar los factores de anemia
en nifios de 6 a 24 meses de un centro de salud en Pomacochas. Se tratdé de una
investigacion cuantitativa, relacional, observacional, retrospectiva, transversal,
donde se recolect6 197 historias clinicas de nifios, usando una ficha para recolectar
de datos. Como resultados sefiald que 86 % tuvieron anemia, de prevalencia
44.2%. Entre los nifios que padecian de anemia, el 72.1% tuvieron anemia leve,
27.9% moderada y ningan nifio presentd anemia severa, ademas, el 55.8% eran
nifas. Concluyé que las semanas de gestacion para nacer, leche materna, los
aspectos nutricionales y el crecimiento del nifio resultan factores con relacion a la

anemia (p<0.05).

Lulo (15) en 2019 planteé como obijetivo identificar como se asocian los
factores predisponentes y anemia en menores de 6 a 11 meses. Fue un enfoque
cuantitativo, transversal, donde se recopil6 datos de las 91 madres. Como
resultados mostraron que el 30% tomaron leche materna exclusivamente hasta
cumplir 6 meses y siguen recibiendo, un 4% presenté anemia leve, y 16%
presentaron anemia moderada. Concluyeron que los factores nutricionales con
mayor relacién a la anemia fueron la poca cantidad de lactantes exclusivos de 6 a
11 meses (p=0.000).

Reyes et al (16) en 2022 tuvieron como finalidad encontrar los factores de la
anemia para nifios con menos de tres afios en un centro de salud en Huaraz.
Desarrollaron una investigacion tipo basico con disefio no experimental en la cual
se recopild informacion de 68 nifilos. Como resultados mostraron que un nifio
padece anemia cuando este presenta parasitosis (OR = 6.6: p<0.05), sin leche
materna exclusivamente (OR = 9.8; p<0.05), mamas sin controles prenatales (OR
= b5.762: p<0.05). Finalizaron concluyendo que se presentan factores

sociodemogréficos, asociados al menor y su madre, en el padecimiento de anemia.

Puescas y Chapilliquen (17) en 2019 plantearon como finalidad encontrar los
factores de la anemia en nifios de 6 a 36 meses durante el primer semestre del

2019, por medio de una investigacion cuantitativa, no experimental transversal,



explicativo, donde participaron 90 nifios. Como resultados evidenciaron que entre
los factores se encontr6 el tomar lecha materna de forma exclusiva, peso de
nacimiento, semanas de gestacion y aspecto nutricional. Los nifios con un peso
abajo de 2.5 KG en su nacimiento presenta 26,11 veces mas probabilidades de
tener anemia que uno de peso mayor a los 2.5 Kg en su nacimiento. Ademas, un
nifio prematuro con menos de 37 semanas presenta 22,06 mas probabilidad que
tenga anemia que un nifio con mas de 37 semanas de edad gestacional. Asimismo,
la Lactancia materna Exclusiva resulta un factor de proteccién (OR=0,018), lo que
significa que los que tiene lactancia exclusiva presenta mayor probabilidad de tener
anemia que uno con lactancia mixta. Concluyeron que los factores de anemia son

el peso de nacimiento, la lactancia materna, edad gestacional y estado nutricional.

En cuanto a los antecedentes internacionales, Vivas (18) en Ecuador en
2022 plante6 como propadsito evaluar como se asocian los factores predisponentes
y anemia en nifios del area urbana de Guayaquil. Desarrollé un estudio con nivel
descriptivo transversal que incluyé a 79 nifios. La recogida de datos se realiza
directamente "in situ". Se utilizaron herramientas e instrumentos con validacion para
evaluar medidas antropométricas y bioquimicas, estilos alimentarios, rango
econdémico y de conocimiento, actitud y practica respecto de la anemia ferropénica.
Se analizo estadisticamente utilizando Microsoft Excel. Los resultados mostraron
gue el predominio de anemia entre las muestras seleccionadas fue del 27,85%. En
cuanto a factores relacionados, el 86,08% de las personas necesitan cambiar sus
habitos alimentarios; El 54,43% personas tienen conocimientos tradicionales, el
60,76% personas tienen actitud riesgosa y el 63,29% personas tienen practicas
riesgosas. El 91,4% pertenece a los estratos sociales y econdmicos mas bajos.
Llegé como conclusién final que nutrirse adecuadamente en la etapa fetal y los
primeros afos en los nifios es primordial, por lo que cuando este proceso se limita,

existen varias consecuencias que afectaran al individuo en su vida.

Seifuy Tesema (19) en Etiopia en 2022 tuvieron como objetivo identificar los
factores que predisponen a la anemia entre nifios de 6 a 23 meses en Africa
subsahariana. Fue un estudio descriptivo, cuantitativo, donde se desarroll6 un
analisis s basado en la Encuesta Demogréfica y de Salud (DHS) mas reciente de

32 paises del Africa subsahariana. Se incluyé para el analisis una muestra total



ponderada de 51.044 nifios de entre 6 y 23 meses. Los resultados mostraron que
alrededor del 76,6% de los nifios de entre 6 y 23 meses en el Africa subsahariana
padecian anemia. Ser mujer, tener entre 18 y 23 meses de edad, un mayor nivel de
educacion materna, tener mayor tamafio al nacer, pertenecer a un hogar mas rico,
recibir cuatro visitas de atencion prenatal o mas, edad materna avanzada y
pertenecer a una comunidad con un alto nivel de educacion materna se asociaron
significativamente con menores probabilidades de tener niveles muy altos de
anemia (p<0.05). Tener menor tamafio al nacer, ser de mayor orden de nacimiento,
factores de salud como tener fiebre en las Ultimas dos semanas y la distancia a un
centro de salud se asociaron significativamente con mayores probabilidades de
niveles mas altos de anemia (p<0.05). Concluyeron que una cantidad mayor al 75%
de nifios de entre 6 y 23 meses padecian anemia, demostrando que los niveles de
gravedad de la anemia entre los nifios del Africa subsahariana siguen formando

parte de una grave dificultad de salud publica.

Shourove et al (20) en Nigeria en 2022 tuvieron la finalidad de encontrar qué
factores sociodemograficos y dietéticos predisponen a la anemia en nifios de 6 a
59 meses. Desarrollaron un estudio transversal, donde se recopilé informacion
dietética y datos demograficos de 6338 niflos con anemia de las Encuestas
Demogréficas y de Salud de Nigeria. La asociacién entre presentar anemia y los
factores demograficos y dietéticos se identificO mediante la realizacion de pruebas
de Chi-cuadrado. Los resultados mostraron que factores como el nivel educativo
materno, el sexo del nifio, la religidn, el indice de riqueza, la residencia, el estado
de lactancia, la edad del nifio, la edad de la madre y la anemia en las madres
guardaron asociacion con la aparicion de anemia (p < 0,05). En cuanto a la
asociacion de aparicion de anemia con el nivel educativo en las madres,
encontraron que el 57% de los nifios con madres sin educacion tenian anemia
severa, mientras que solo el 0,48% de los nifios de mamas con nivel educativo
superior tenian anemia severa. De manera similar, la anemia moderada fue
considerablemente mayor entre los hijos de madres sin educacion (sin educacion =
42,52%, primaria = 17,63%, secundaria = 34,76% y superior = 5,09%). La anemia
grave fue considerablemente mayor entre los nifios varones (hombres = 55,56% y

mujeres = 44,44%). Llegaron a concluir que se destaca el impacto de una dieta



basada en plantas en el alto predominio de anemia infantil en Nigeria. Por lo tanto,
se recomienda la reforma de los hébitos alimenticios, incluir suplementos
nutricionales y programas de enriguecimiento de alimentos con reduccion de la

anemia materna.

Diaz et al (21) en Cuba en 2019 plantearon como obijetivo identificar factores
gue predisponen a la anemia en menores de dos afios. Fue un estudio de nivel
descriptivo, de corte transversal y retrospectivo en un centro de salud en La
Habana. Como resultados encontraron que hay una mayoria de nifios entre 6 y 9
meses (49.5 %), el sexo masculino (56.4 %), con mamas gue presentaron anemia
antes del parto (67.3%), nifios que no tomaron de forma exclusiva leche materna
en los 6 primeros meses (71.3 %) y sin recibir suplementos (68.3%). Por ultimo,
concluyeron que la anemia se relaciona con factores de la madre y personales de
cada nifio, donde se deben tratar mediante acciones que promueva y mejoren la

salud.

Li et al (22) en China en 2019 plantearon como objetivo identificar qué
factores predisponen a la anemia en nifios entre 6 y 71 meses en Hunan. Fue un
estudio transversal, se seleccionaron aleatoriamente 5229 nifios de entre 6 y 71
meses provenientes de la provincia de Hunan. Los resultados mostraron que el
predominio general de anemia fue del 8,8% y con relacion a la anemia leve fue de
6.3%, moderada 2.5% y grave fue 0,1%. Los nifios entre 6 a 23 y 36 a 47 meses,
el tomar leche materna luego del primer semestre del nacimiento se relaciona de
forma significativa con padecer anemia. Los nifios entre 6 a 23 meses guardan
relacion con mayores riesgos de anemia leve. Los nifios entre 6 a 23 y 36 a 47
meses guardan relacibn con mayores riesgos de anemia moderada/grave. Los
nifos que recibian evaluaciones fisicas de forma regular presentaban menor
posibilidad de padecer anemia moderada/grave. Llegaron a la conclusion que la
anemia infantil resulté una problematica de salud publica leve y fue relacionado a
grupos etarios en nifios, las practicas alimentarias, evaluaciones fisicas regulares y

el nivel de conocimientos respecto a alimentos.

Chowdhury et al (23) en 2020 en Nepal tuvieron como finalidad identificar los

factores que predisponen a la anemia infantil de forma personal, en familia y en
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comunidad en Nepal. Fue un estudio transversal, analitico, donde los datos se
tomaron de una muestra significativa en el pais de 1942 nifios nepaleses con
edades establecidas entre 6 y 59 meses. Utilizaron el estadistico de Chi-cuadrado
para encontrar la relacion bivariada entre las variables seleccionadas y la anemia
infantil y se usé un modelo de regresion logistica multinivel con un intercepto
aleatorio a nivel de hogar y comunidad para identificar determinantes importantes
de este tipo de anemia. Como resultados obtuvieron que el 52,6% de nifios estaban
con anemia, y el 26,6% presentaban un nivel moderado a grave. La anemia general
prevalecié con mas intensidad en nifios menores de 11 meses, asi como con bajo
peso, los nifios de madres con peso insuficiente, anémicos y sin educacion, y los
de las regiones ecoldgicas del terreno. Concluyeron que el estado de desnutricion,
el estado de anemia materna, los niveles socioecondémicos y las variaciones

regionales son factores con relacion de alto nivel de la anemia.

Fernandez et al (24) en 2020 en Cuba tuvieron como objetivo describir los
factores que predisponen a la anemia presentes en nifios de hasta cinco afios, en
un centro policlinico de Cuba. Realizaron una investigaciéon descriptiva,
retrospectiva, donde se recopild la informacién de 28 nifios de seis meses, dos y
cinco afios. Como resultados tuvieron que el 50% de nifios con anemia eran de 6
meses de nacimiento, donde el 75 % tenia anemia ligera, la cual estuvo en todos
los nifios de dos y cinco afios. El factor biol6gico mas importante fue la anemia en
las madres, como factor cultural se tuvo la ablactacién inadecuada y no consumo
de suplementacion nutricional (62,5% cada una), y como factor social estuvo el bajo
ingreso econodmico (50%). Concluyeron que, de los factores de la anemia presentes

en los niflos, mayormente presentaron anemia ligera y madres que tuvieron anemia.

Gongora et al (25) en Cuba 2020 tuvieron como finalidad determinar qué
factores predisponen a la anemia para nifios con menos de un afio en un policlinico
cubano. Fue un estudio de nivel descriptivo, transversal en 42 nifios que
presentaron anemia ferropénica. Los resultados mostraron que el 61,9 % eran
nifas; abundaba la edad menor a 6 meses. El 61,9 % tuvo anemia ligera. Por otro
lado, el 69% de madres que presentdé anemia en la gestacion tuvieron nifilos con
anemia ferropénica, ademas, el 47,6% de los nifios no se aliment6 Unicamente de

leche materna en los 6 primeros meses. Concluyeron que tener precedentes de
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anemia en medio de la gestacion, el poco peso de nacimiento, la mala lactancia
materna y la negativa a amamantar son los principales factores de anemia para

ninos con menos de un ano.

Alvarez y Arias (26) en 2020 plantearon como finalidad identificar el
predominio de anemia y factores que lo predisponen en nifios de edad menor a 5
afios. Tuvieron un estudio analitico de corte transversal donde participaron 1681
ninos con menos de 5 afios. Como resultados encontraron que el 58.4% tenia
sobrepeso, y el 15.65% tenia anemia. Concluyeron mediante pruebas de chi
cuadrado que la prevalencia de anemia en nifios menores de 5 afios se asocia al

IMC (p=0.00) y con edades menores a 5 afios (p=0.00).

Mejia (27) en Ecuador en 2021 presentd como finalidad determinar qué
factores predisponen a la anemia en infantes con menos dos afios en un centro de
salud de Otavalo. Fue una investigacion cuantitativa, descriptiva, documental, y
transversal donde participaron 68 nifios con diversos tipos de anemia del centro de
salud de Otavalo. Como resultados obtuvo que un 42.65% de los nifios presento
anemia sin especificar, el 19.12% de madres no obtuvo acido félico y hierro en la
gestacion, el 52.31% conocia como se obtiene la anemia, 55.88% conocia los
signos y sintomas de la anemia, y el 52.94% conocia los problemas que ocasionaba
la anemia en el desarrollo de su nifio. Por otro lado, el 83.82% de los nifios tomaron
exclusivamente leche materna, el 19.12% por medios atrtificiales, el 30.88% tuvo
alimentos complementarios en los 6 primeros meses de vida. Concluyé que se
percibe un grupo con mayor posibilidad de padecer anemia, por los conocimientos
bajos en las madres, y las escasas estrategias por parte del estado para solucionar

este problema evidenciado en todo el mundo.

Respecto a las bases tedricas, en primer lugar, la anemia hace mencion
a la reduccién de globulos rojos en sangre, ocasionando deficiencias para realizar
cada funcion en el organismo. La OMS genera la clasificacion en: anemia leve
(1010.9 g/dl), anemia moderada (7-9.9 g/dl) y la anemia severa (menor de 7 g/dl),
donde esta ultima provoca cefalea, dificultad en estar concentrado, sensacion de

fatiga y agotamiento (28).
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Gran parte de los infantes que presentan anemia leve suelen ser
asintométicos, donde la palidez resulta el sintoma mas frecuente como se presenta.
Cuando la anemia va saltando de leve a moderada, comienza a manifestarse falta
de apetito, fatiga, letargo, falta de ganas de realizar ejercicios, irritabilidad y mareos.
Cuando la anemia llega a niveles severos, puede ocurrir taquicardia, problemas
para respirar, diaforesis y llenado capilar deficiente. Cuando esta presente en la
primera infancia, especialmente si es grave y prolongada, puede provocar déficits

cognitivos y de desarrollo neurolégico, que en algunos casos suele ser irreversible
(29).

Para diagnosticar la anemia es requerimiento la caracterizaciéon de los
sintomas, ya que logran evaluar la gravedad y la cronicidad de esta enfermedad.
En un nifio que se tiene sospechas de padecer anemia es relevante analizar cada
organo que logren brindar informacion de manera directa o indirectamente respecto
de la cantidad de hemoglobina, por esto se evalla la piel, conjuntivas, escleras, la
cara, caja toracica, manos y abdomen. El tono palido se identifica visualmente en
las areas donde los lechos capilares puedan verse, (palmas de las manos,
conjuntivas y lechos ungueales). Finalmente, el diagndstico por laboratorio se trata
de determinar qué tan concentrado se encuentra la hemoglobina realizando un
ajuste del valor observada en los nifios que viven en lugares arriba de los 1000
msnm, por ello se considera para el diagndstico la altitud del lugar donde ha vivido

el nifio los dltimos 3 meses (30).

Cuando el nifio haya sido diagnosticado con anemia empezara su
tratamiento, este dependera de ciertas condiciones como la edad, si tuvo un
nacimiento prematuro, el peso de nacimiento. En el caso de un nifio prematuro y/o
poco peso en su nacimiento la toma de hierro empezara después de 30 dias del
nacimiento, con una cantidad de 4mg/kg diario por 6 meses seguidos y llevando un
seguimiento de hemoglobina entre los 3 y 6 meses de comenzado el tratamiento.
En los nifios con peso de nacimiento bueno y mayor de 6 meses, la cantidad de
hierro es de 3mg/kg diarios desde el conocimiento del diagnadstico, durante 6 meses

seguidos e igualmente llevando un control seriado de hemoglobina durante el mes
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primero, tercero y sexto de inicio del tratamiento. El hierro que corresponde a estas

edades son dosis en gotas o0 en jarabe, acorde a su edad (31).

Una de las acciones de elevada efectividad para prevenir la anemia son las
buenas practicas alimenticias, brindando alimentos ricos en hierro para elevar esos
bajos niveles producidos por la enfermedad. La falta de hierro en los infantes genera
afecciones para su desarrollo psicomotor, intelectual, ademas de bajar sus
defensas ante infecciones y retrasa el crecimiento. A pesar que estas
complicaciones de la anemia afectan el desarrollo cognitivo por igual a toda
persona, los riesgos para los infantes resultan irreversibles. Por ello es necesario
encontrar los factores que predisponen a la anemia que reducen su calidad de vida,

debido a que es el grupo etario méas susceptible (32).

En cuanto a la siguiente variable de estudio, los factores predisponentes
y anemia son elementos circunstanciales, influencias que predisponen a producir
niveles bajos de glébulos rojos. Estos factores son variados: estado nutricional malo
por una alimentacion inadecuada o una incorrecta absorcion de los nutrientes en el
organismo, alguna infeccion no tratada adecuadamente (por parasitos, TBC, VIH),
inflamaciones, enfermedades cronicas, problemas ginecoldgicos u obstétricos, y
antecedentes familiares de trastorno en los glébulos rojos. Entre los problemas de
nutricion mas recurrentes e importantes son la falta de hierro, folato, vitaminas A y
B12. Es importante reconocer de forma precisa el tipo de anemia para entender las
afecciones que provoca y sus caracteristicas epidemiolégicas y para poder
intervenir médicamente a las personas. La anemia ferropénica (anemia por falta de
hierro) suele ser la mas comdn y normalmente se trata realizando cambios en los
habitos alimentarios del paciente, pero existes otras variantes de anemia que
necesitan el tratamiento de infecciones o afecciones crénicas por medio de

intervenciones mas extensas (30).

Los factores predisponentes se pueden dividir en 3 dimensiones. En primer
lugar, se tienen los factores socioecondmicos, donde estos se refieren a
caracteristicas personas de un individuo que se ven reflejadas en la sociedad y los
ingresos percibidos. Estas condiciones generan un dafio a la salud de las madres

y sus hijos, como los servicios de una casa (agua, luz), el saldo mensual de la

14



familia, asi como el trabajo que realiza la madre, donde cada uno afecta las

condiciones de salud del infante (33).

Por otro lado, estan los factores de salud, donde como primer aspecto se
debe saber que no todos los tipos de anemia se pueden curar, 0 ni siquiera se
pueden prevenir. Estos factores estan asociados al hemograma completo obtenido
por medio de un analisis de laboratorio, que detallara que tan grave es la
enfermedad. Asimismo, se asocia a condiciones respiratorias, enfermedades
diarreicas, parasitosis intestinales. Por ello, es importante revisar el esquema de
vacunacion, ver que se cumplan los controles CRED de inmunizaciones, y los
controles prenatales de la madre, asi como revisar la alimentacion complementaria
del menor (34).

Finalmente, se tienen los factores nutricionales, referidos a la leche materna
gue debe tener todo nifio de forma exclusiva iniciando los primeros 6 meses de vida
debido a que la leche materna brinda casi el 30% de hierro que un recién nacido
requiere, y la fraccion que falta se generan de las reservas obtenidas en la
gestacion, que son aproximadamente unos 94 mg/kg de masa libre de grasa. Estas
reservas resultan fundamentales para complementar la obtencién del hierro por
medio de la leche materna, logrando que el recién nacido obtenga independencia
de hierro exdgeno en sus primeros meses de nacido. Luego de 6 meses, se le debe
brindad una alimentacién complementaria que contenga alimentos con fuentes de
hierro hem, que contribuye a un correcto desarrollo del nifio. Si fuera el caso que la
madre no pueda brindar leche materna de manera exclusiva en los primeros 6
meses, puede recurrirse al uso de formulas infantiles, sin embargo, la lactancia

materna exclusiva siempre sera la mejor opcién para los recién nacidos (35).

La presente investigacion estuvo fundamentada por la teoria de Nola Pender,
quien manifiesta que las acciones estan motivadas para desear un estado y calidad
de vida saludable, promoviendo y manteniendo la salud en cada individuo en base
a sus conocimientos y habilidades. EI modelo que plantea fue disefiado con la
finalidad que los profesionales de enfermeria comprendan que es importante
incorporar un aprendizaje cognitivo y conductual, donde el aspecto psicoldgico

influye en la conducta de cada persona. Asimismo, se debe tener en cuenta que el
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aspecto clave como pieza fundamental viene de la intencionalidad; es decir, si
existe un propdsito conciso y bien definido, las posibilidades de obtener los
resultados aumentan, comprendiéndose como compromiso personal, que
representa las acciones voluntarias hacia los objetivos planteados. Por ello, este
modelo est4 relacionado con un buen cuidado para que las madres puedan conocer
y promover salud a sus hijos en cualquier entorno, mejorando su bienestar y
previniendo enfermedades como la anemia que son dafinos para su desarrollo y

crecimiento (36).

Asimismo, el estudio guarda relacion con el modelo de interaccién madre-
hijo de Kathryn E. Barnard, ya que su aporte y orientacion en el cuidado enfermero
han provocado cambios en la forma en que los profesionales de la salud ven y
valoran la relacion entre padres e hijos. Esta teoria afilia el sentimiento protector de
la madre buscando generar un entorno apropiado para la salud del bebé, donde
como profesional de enfermeria se debe afianzar ese vinculo protector. De ese
punto, Barnard dio origen a la idea de cdmo mejorar la salud de los nifios con
calidad y calidez y, ademas, la relacion madre-hijo y el entorno afectan el desarrollo
del nifio, por lo que en esta investigacion se evaluara las interacciones madre-hijo
utilizando los factores predisponentes a la anemia ferropénica y acciones
preventivas como la lactancia materna exclusiva y un buen comienzo en la

introduccion de alimentos ricos en hierro (37).
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.  METODOLOGIA
3.1. Tipo ydisefio de investigacion

El presente estudio fue una investigacion basica ya que otorgara informacion
con base del conocimiento global, de vivencias y confort social (38). El enfoque es
cuantitativo por que utiliza célculos estadisticos para la obtencion de los objetivos

planteados en este estudio.

Ademaés, presentd un disefio no experimental con nivel descriptivo
correlacional, debido a que se caracteriz6 la anemia en sus tres niveles, y se estudio

como esta se asocia con los factores predisponentes (39).

Finalmente fue de corte transversal ya que toda la recoleccion de la
informacion obtenida de la poblacién de estudio fue desarrollada en un periodo de

tiempo establecido (40).

3.2. Variable y operacionalizacion
Variable 1: Factores predisponentes

Definicibn Conceptual: Elementos circunstanciales, influencias que

predisponen a producir niveles bajos de hemoglobina (30).

Definiciébn operacional: Se evalu6 mediante el cuestionario adaptado
proveniente de la investigacion de Regalado en 2021, que contiene 21 preguntas.

Tiene 3 dimensiones.

Dimensiones: Factores Socioecondmicos, Factores de Salud, Factores

Nutricionales.
Variable 2: Anemia

Definicion Conceptual: La anemia hace mencion a la reduccién de globulos
rojos en sangre, ocasionando deficiencias para realizar cada funcién en el

organismo (28).
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Definicion operacional: Se evalia mediante el cuestionario proveniente de

la investigacion de Regalado en 2021, por medio de una pregunta directa.

Dimension: Nivel de hemoglobina.

3.3. Poblacién y muestra

La poblacion muestral segun Layder (41) es una muestra que tiene el mismo
valor de la poblacion y por ello no requiere ningun tipo de muestreo. La poblacion
muestral estuvo conformada por 50 madres de nifios de 6 a 36 meses en el centro
de salud Caja de Agua 2024.

Criterios de inclusién

* Madres cuyos nifios se atiendan en el centro de salud Caja de Agua.

* Madres con nifios entre 6 a 36 meses de edad.

* Madres cuyos niflos presentan anemia

* Madres que acepten participar firmando el consentimiento informado.
Criterios de exclusién

* Madres cuyos nifios se atiendan en otros centros de salud.

* Madres de nifios con menos de 6 meses, o0 mas de 3 afos.

* Madres que no deseen patrticipar del estudio.

Asimismo, Layder menciona que la unidad de medida son cada persona
selecciona para formar la poblacion muestral. Por ello, la unidad de analisis seran

cada madre de niflos de 6 a 36 meses en el centro de salud Caja de Agua.

3.4. Técnicay recoleccion de datos

El estudio usé como técnica la encuesta, y de instrumento un cuestionario

proveniente de la investigacion de Regalado (8) en 2021 dividido en 3 dimensiones:
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Factores socioecondmicos (3 items), Factores de salud (9 items), y Factores
nutricionales (3 items). Los factores socioecondmicos tienen una escala de Likert
de 4 niveles para la pregunta 1, y de 3 niveles para la pregunta 2 y 3, donde la
dimension se medira en Ausente (7-10 puntos) y Presente (3-6 puntos). Los factores
de salud tienen una escala dicotomica de Sl (1 punto) y NO (0 puntos), y los factores
nutricionales igualmente poseen una escala dicotomica, pero con diferente
puntuacion, donde Sl es 0 punto, y NO es 1 puntos. Finalmente, los factores de
salud se mediran en Ausente (0-4 puntos) y Presente (5-9 puntos), y los factores

nutricionales se mediran en Ausente (2-3 punto) y Presente (0-1 puntos).

La validacion del instrumento fue realizada en el presente estudio por medio
de una validacion por juicio de expertos, donde cada juez valido las preguntas con

el puntaje mas alto, lo que equivale finalmente a un V de Aiken de 1.

Asimismo, la confiabilidad fue realizada en este estudio por una prueba piloto
de 10 madres, donde el Alfa de Cronbach arroj6é un valor de 0.840, probando la

confiabilidad del instrumento (ver anexo 5).

3.5. Procedimientos

Se consiguid la aprobacion de la investigacion dado por el comité de ética.
Luego se procedera a pedir los permisos al centro de salud Caja de Agua para
poder realizar las encuestas necesarias del estudio. Se conversara con las madres
gue tengas nifios de 6 a 36 meses de edad, explicandoles en que consiste el estudio
para que puedan participar, donde firmaron un consentimiento informado en caso

acepten. Con ello se realizé las encuestas hasta completar la muestra deseada.

3.6. Analisis de datos

Al completar la recoleccion de informacion, se utilizé el programa Microsoft
Excel 2019 para ordenar y agruparlos, y luego se exportaron al programa SPSS 27,
donde en este se realizaran los estadisticos descriptivos e inferenciales necesarios

para obtener los objetivos del proyecto. Los estadisticos descriptivos sirvieron para
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visualizar los niveles de anemia leve, moderada y severa en la poblacién, mientras
que, para los estadisticos inferenciales, se buscaron los objetivos planteados por
medio de la prueba estadistica de chi cuadrado, debido a que se tienen variables

cualitativas (42).

3.7. Aspectos éticos
El presente estudio considerara los siguientes aspectos éticos:

Beneficencia: La investigacion brindara beneficios a las madres de nifios de
6 a 36 meses, otorgando los resultados finales al centro de salud Caja de Agua,
guienes interpretaran los resultados y tomaran las medidas necesarias ante los

aspectos negativos que se encuentren (43).

No maleficencia: No se perjudicara a ninguna madre del centro de salud, ni
sera condicionada ni obligada a responder las preguntas del cuestionario de alguna

forma en particular (43).

Justicia: Durante el desarrollo de la investigacion se practicard un trato
igualitario para todas las madres del centro de salud Caja de Agua, sin distincion

de sexo, raza, o creencias (44).

Autonomia: Cada madre del centro de salud tuvo la libertad de elegir
participar en el estudio, ya que voluntariamente firmaran una carta de

consentimiento informado (44).
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V. RESULTADOS

ANALISIS DESCRIPTIVO

Tabla 1: Anemia en nifios de 6 a 36 meses, centro de salud Caja de Agua Lima
2024.

Anemia Frecuencia Porcentaje
Leve 30 60.0%
Moderada 14 28.0%
Severa 6 12.0%
Total 50 100%

En la tabla 1 se puede observar que la mayoria de la muestra parece tiene niveles
de hemoglobina clasificados como leves 60%, seguidos por moderados 28% y
severos 12% en menor proporcion. Este andlisis puede ser Gtil para comprender la
distribucion y la gravedad de una enfermedad relacionada con la hemoglobina en

esta poblacion especifica.
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ANALISIS INFERENCIAL

Tabla 2: Factores predisponentes y anemia en nifios de 6 a 36 meses, centro de
salud Caja de Agua Lima 2024.

Prueba de chi cuadrado X2 p-valor
9.903 0.007
Factores socioeconémicos
_ 21.817 0.000
Factores predisponentes y Factores de
salud anemia
Factores nutricionales 20.430 0.000

Los resultados presentados en la Tabla 2 revelan los hallazgos de la prueba de chi-
cuadrado respecto a la relacion entre los factores predisponentes y anemia en nifios
de 6 a 36 meses en el centro de salud Caja de Agua, Lima, en 2024. Se observa
una asociacion significativa entre los diferentes tipos de factores y la anemia infantil,
como lo indican los valores de chi-cuadrado y los p-valores correspondientes. Los
factores de salud (X2 = 21.817, p =0.000) y los factores nutricionales (X2 = 20.430,
p =0.000) muestran asociaciones altamente significativas con la anemia, mientras
gue los factores socioeconémicos (X2 = 9.903, p = 0.007) también muestran una
asociacion significativa, aunque menos fuerte en comparacion con los otros dos
tipos de factores. Estos resultados destacan la importancia de abordar
integralmente los aspectos relacionados con la salud, la nutricion y la situacion
socioeconOmica para prevenir y tratar la anemia en nifios de este grupo de edad

especifico.
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Tabla3: actores socioeconémicos predisponentes y anemia en nifios de 6 a
36 meses, centro de salud Caja de Agua Lima 2024.

Prueba de chi cuadrado X? p-valor

2.388 0.135

Edad de la madre
Factores socioecondmicos 13.627 0.009
Ingreso mensual del hogar
predisponentes y anemia
Ocupacion de la madre 5.225 0.265

Los resultados de la tabla 3 revelan los hallazgos de la prueba de chi-cuadrado
sobre la relacion entre los factores socioecondmicos que pueden predisponer y
anemia en nifios de 6 a 36 meses en el centro de salud Caja de Agua, Lima, en
2024. Se observa que el ingreso mensual del hogar (X2 = 13.627, p = 0.009) es el
anico factor con un p-valor significativamente menor a 0.05, lo que sugiere una
asociacion estadisticamente significativa entre el bajo ingreso familiar y la
incidencia de anemia en esta poblacién. Mientras que la edad de la madre (X2 =
12.388, p = 0.135) y la ocupacion de la madre (X2 =5.225, p = 0.265) no alcanzaron
niveles de significancia estadistica, indicando que estos factores podrian no tener

una influencia tan directa en la predisposicién a la anemia en este grupo de nifios.
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Tabla 4: Factores de salud predisponentes y anemia en nifios de 6 a 36 meses,

centro de salud Caja de Agua Lima 2024.

Prueba de chi cuadrado X? p-valor
Infeccion aguda respiratoria 1.265 0.531
Enfermedad diarreica aguda 11.284 0.004
Parasitos intestinales 14.292 0.001
Controles CRED 6.303 0.043
Factores de salud » |
predisponentes y Vacunacion completa 4.416 0.110
anemia
Controles prenatales 15.950 0.000
Anemia en la madre 24.669 0.000
Medicacion a la madre por anemia 2.304 0.293
Aumento de peso en el embarazo 9.733 0.008

Los resultados de la Tabla 4 presentan los hallazgos de la prueba de chi-cuadrado
en relaciéon con los factores de salud predisponentes y anemia en nifios de 6 a 36
meses en el centro de salud Caja de Agua, Lima, en 2024. Se observa que varias
variables relacionadas con la salud muestran asociaciones significativas con la
anemia infantil. Especificamente, la enfermedad diarreica aguda (X2 = 11.284, p =
0.004), los parasitos intestinales (X2 = 14.292, p = 0.001), los controles prenatales
(X2 = 15.950, p =0.000) y la presencia de anemia en la madre (X2 = 24.669, p =
0.000) estan altamente asociados con la anemia en los nifios. Ademas, el aumento
de peso en el embarazo (X2 = 9.733, p = 0.008) también muestra una asociacion
significativa, aunque menos fuerte. Estos resultados resaltan la importancia de
abordar y prevenir estas condiciones de salud en la madre y el nifio para reducir la

prevalencia de la anemia en esta poblacion infantil.
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Tabla 5: Factores nutricionales predisponentes y anemia en nifios de 6 a 36 meses,

centro de salud Caja de Agua Lima 2024.

Prueba de chi cuadrado X2 p-valor

Lactancia Materna 17.277 0.000

Factores nutricionales Alimentacion
mplementari

complementaria 27.727 0.000

predisponentes y del infante anemia gesiones

demostrativas de o 11.043 0.004
nutricion

En la tabla 5 se observan los resultados de la prueba de chi-cuadrado, que
muestran asociaciones significativas entre los factores nutricionales especificos y
la predisposicion y anemia en nifios. La lactancia materna (X2 = 17.277), la
alimentacion complementaria del infante (X2 = 27.727) y las sesiones demostrativas
de nutricion (X2 = 11.043) estan todas fuertemente asociadas con la anemia, como
se indica por los p-valores muy bajos (0.000, 0.000, 0.004 respectivamente). Estos
resultados sugieren que la promocion de la lactancia materna, la mejora de la
alimentacion complementaria y la educacion nutricional podrian ser estrategias

efectivas para prevenir la anemia en nifios en este contexto especifico.
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V. DISCUSION

En primera instancia, relacionado al objetivo general, los resultados
mostraron que hay presencia de factores socioeconomicos, de salud, y
nutricionales predisponentes que se encuentran relacionados con anemia (p<0.05),
similar a los estudios de Huaman y Arcos (9) quien encontr6 asociacion de factores
socioeconémicos con anemia (p=0.000), Seifu y Tesema (19) en relacién con
anemia y factores de salud (p<0.05), y Lulo (15) quien asocié anemia con factores
nutricionales (p=0.000). Las madres del centro de salud Caja de Agua presentan en
su mayoria estos tres factores predisponentes que preservan una asociacion con
los niveles de anemia, siendo en esta poblacion la anemia leve lo que abunda,
donde a pesar de no pertenecer a un nivel de riesgo mayor, suelen ser
asintomaéticos, o a penas signos de palidez tal como lo menciona Leung et al (29),
por lo que su deteccion a simple vista suele ser menos notoria y por tanto mas
tardia, pudiendo condicionar su desarrollo. Sin embargo, como menciona Powers
et al (31), si se toman acciones lo mas pronto posible la recuperacion de estos nifios
puede ser mas rapida. Como enfermeras es importante estar capacitadas
apropiadamente para saber detectar todos los sintomas que reflejan que un nifio
podria padecer anemia leve, siendo fundamental para que esta no empeore a

moderada o severa, permitiendo cuidar la salud y desarrollo del nifio.

Respecto al primer objetivo especifico, los resultados indicaron que, para los
factores socioecondmicos predisponentes relacionados con anemia se encuentra
el ingreso mensual en el hogar (p=0.000), similar a lo obtenido en el estudio de
Caruajulca (12) y Huaman y Arcos (9), que asociaron los niveles de anemia con
nivel de salario (p=0.000). En el centro de salud se suelen atender personas de
bajos recursos, donde en muchas ocasiones el ingreso economico familiar no es el
adecuado para poder brindar una buena alimentacién tanto para la madre como a
los nifios. El ajustado presupuesto familiar impide comprar alimentos que puedan
nutrir adecuadamente a los nifios, como alimentos ricos en hierro tal como
menciona Veramendi y Soto (32), ya que un nifio con falta de hierro afecta su
desarrollo psicomotor, intelectual, asi como disminuye sus defensas y retrasa el

crecimiento. Es importante que el centro de salud pueda llevar informacion y apoyo
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en la salud de las madres que llevan una condicion de pobreza con sus hijos, ya
que dicha situacion puede llegar a ser perjudicial para el crecimiento del menor.
Asimismo, como profesionales de enfermeria es importante llevar salud y
conocimiento a la poblacion, buscando la forma de que, a pesar de los escasos
recursos econdmicos, pueda darse una alimentacion apropiada a los nifios llena de
nutrientes esenciales que les permitan mantenerse sanos y con un apropiado
desarrollo, asi como estar llenos de energia y con altas defensas para prevenir

enfermedades cronicas.

En relacién al segundo objetivo especifico, los resultados evidenciaron que
entre los factores de salud predisponentes relacionados con anemia estan las
EDAS, parasitos intestinales, controles CRED, controles prenatales, anemia en
madre, y aumento de peso en el embarazo (p<0.05), similar a los estudios de
Regalado (8) que encontrdé asociacion de la anemia con los controles CRED
(p<0.05), Lozano (11) que vincul6 la anemia con las EDAS (p<0.05), Reyes et al
(16) que vincularon anemia con parasitosis y controles prenatales (p<0.05),
Shourowe et al (20) hall6 como se relacionan la anemia del nifio con el de la madre
(p<0.05). Los resultados mostraron que ciertas condiciones que presentan los nifios
pueden ser indicios de que padezca de anemia, sea por su sintomatologia como
por sus consecuencias como un cambio en el estado nutricional debido a los
parasitos intestinales o las EDAS. Vasquez (34) menciond que diversas condiciones
de salud pueden provocar alteracion en los niveles de hemoglobina, por lo cual,
junto a los resultados obtenidos, se demuestra la asociacién presentada en esta
poblacion del centro de salud Caja de Agua. Se debe tener en relevancia cada
condicion que altere los niveles de hemoglobina, ya que si estos caen ponen en
peligro su desarrollo y crecimiento, por ello, en calidad de enfermeras, es importante
estar prevenidas con cada diagnostico que se realizan los nifios. Por otro lado, la
condicion de la madre durante la gestacién también puede influir en los niveles de
hemoglobinas sobre todo de los recién nacidos, ya que una madre que no se tratd
apropiadamente durante el embarazo puede ocasionar un desarrollo deficiente del
nifio. Por ello, como profesionales es importante seguir también a la madre desde

el momento de la gestacion, que permita orientar a una vida saludable que permita
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llevar un embarazo sin complicaciones tanto para la madre como para el bebé en

camino.

Finalmente, respecto al tercer objetivo especifico, los resultados mostraron
gue entre los factores nutricionales se tiene la lactancia materna en los primeros 6
meses, la alimentacion complementaria del infante, y las sesiones demostrativas de
nutricion (p<0.05), semejante a los resultados obtenidos por Aristas (14) que
encontrd asociacion entre la leche materna con la anemia (p<0.05), Caruajulca (12)
que vinculé la anemia con la alimentacion complementaria con hierro (p<0.007),
Puescas y Chapilliqguen (17) que asoci6 con sesiones y conocimientos nutricionales
(p<0.001), El aspecto nutricional del nifio es fundamental en du desarrollo ya que,
como menciona la OMS (30), la desnutricion puede llevar a futuras condiciones
cronicas o infecciosas conforme crezca. Asimismo, Bezerra et. al (35) menciona la
importancia de la lactancia materna en los 6 primeros meses, y la alimentacion
complementaria luego de ese periodo, resaltando que si no cumple la primera parte
el nifilo no obtendré la suficiente fuente de hierro, teniendo que optar por una
lactancia artificial que no posee los mismos beneficios. Es fundamental que el
centro de salud otorgue conocimientos tanto por charlas, afiches, o su mismo
personal de enfermeria, desde antes del nacimiento del bebé, para que tenga todas
las pautas para poder brindar una apropiada lactancia materna, asi como saber
alimentarla y cuidar su estado nutricional por medio de una alimentacion saludable,

manteniendo los niveles de anemia en los valores normales.
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VI. CONCLUSIONES

1.Se observé una asociacion significativa entre los factores predisponentes a la
anemia y diversas categorias. Se registran altos valores de chi-cuadrado para los
factores de salud (X2 = 21.817) y los factores nutricionales (X2 = 20.430), con un
p-valor de 0.000 para ambas categorias, indicando una relacion significativa con la
anemia. Los factores socioecondmicos también muestran asociacién (X2 = 9.903,

p = 0.007), aunque en menor grado.

2.Respecto a los factores socioecondmico predisponente a la anemia se observé
una asociacion estadisticamente significativa entre el bajo ingreso familiar y la
incidencia de anemia en esta poblacién por el valor del X2 = 13.627, y un p valor =
0.009.

3.En relacion factores de salud predisponentes a la anemia, los controles prenatales
(X2 = 15.950, p =0.000) y la presencia de anemia en la madre (X2 = 24.669, p =
0.000) estan altamente asociados con la anemia en los nifios. En menor proporcion
el aumento de peso en el embarazo (X2 = 9.733, p = 0.008) también muestra una

asociacion significativa.

4.Respecto a los Factores nutricionales predisponentes a la anemia, la lactancia
materna (X2 = 17.277), la alimentacién complementaria del infante (X2 = 27.727) y
las sesiones demostrativas de nutricion (X2 = 11.043) estan todas fuertemente
asociadas con la anemia, como se indica por los p-valores muy bajos (0.000, 0.000,

0.004) respectivamente.
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VII.

RECOMENDACIONES

Como primera recomendacion: Se recomienda al director del centro de salud
Caja de Agua que promueva talleres para las madres con nifios entre 6 a 36

meses que promuevan toda la informacion sobre anemia y su prevencion.

Como segunda recomendacion: Asimismo, es recomendable que las
enfermeras del centro de salud se dirijan a donde viven las madres en las
condiciones precarias con su nifio, con bajos ingresos economicos, donde
pueda darle acceso a informacién sobre la anemia, asi como acceso a

algunos medicamentos para prevenir la anemia en sus hijos.

Como tercera recomendacion: Ademas, se recomienda igualmente a las
enfermeras a orientar a las madres sobre prevencién de ciertas condiciones
de salud como las EDAS o parasitos intestinales, o acciones que deben
realizar de forma obligatoria como llevar sus controles CRED del nifio o
prenatales para madres embarazadas, previniendo a la madre de tener
anemia o proteger al nifio de ciertas condiciones que generen mayor riesgo

a tener anemia.

Como cuarta recomendacion: Finalmente, es recomendable brindar a las
madres fichas informativas y charlas educativas en el centro de salud sobre
la correcta nutricion que deben tener sus hijos durante los primeros meses

de vida, priorizando la lactancia materna para el correcto desarrollo del nifio.
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ANEXOS

ANEXO 1: OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

predisponentes

en el organismo, alguna
infeccion no tratada
adecuadamente (por
parasitos, TBC, VIH),
inflamaciones,
enfermedades cronicas,
problemas ginecoldgicos u
obstétricos, y antecedentes
familiares de trastorno en
los glébulos rojos (29).

Regalado en 2021, que
contiene 21 preguntas.

VARIABLES DEFINICION DEFINICION DIMENSION INDICADORES ESCALA DE MEDICION
CONCEPTUAL OPERACIONAL
Edad de la madre Nominal
Elementos circunstanciales, Factores —
influencias que predisponen SOCIbECONOMICOS Ingresos economicos del hogar | Ausente: 7-10 puntos
a producir niveles bajos de Ocupacion de la madre Presente: 3-6 puntos
globulos rojos. EStOS Infeccién aguda respiratoria
factores son variados: _ :
estado nutricional malo por Enfermedad diarreica aguda
una alimentacion Parésitos intestinales
Inadecuada o una Se evalla mediante el | ;
incorrecta absorcion de los : . . Controles CRED Nominal
nutrientes cuestionario proveniente Fact de Salud Vacunacion completa
Factores de la investigacion de |~@ctores de salu

Controles prenatales

Anemia en la madre

Medicacion a la madre por anemia

Aumento de peso en el embarazo

Ausente: 0-4 puntos
Presente: 5-9 puntos

Factores
Nutricionales

Lactancia Materna

Alimentacién complementaria del
infante

Sesiones demostrativas de nutricion

Nominal

Ausente: 2-3 puntos
Presente: 0-1 puntos

Anemia

La anemia hace mencién a
la reduccién de glébulos
rojos en sangre,
ocasionando deficiencias
para realizar cada funcion
en el organismo (28).

Se evallia mediante el
cuestionario proveniente
de la investigacion de
Regalado en 2021, por
una pregunta directa.

Nivel de
hemoglobina

Hemoglobina en sangre

Ordinal

Leve
Moderado

Severo




ANEXO 2: INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
FACTORES PREDISPONENTES A LA ANEMIA

En conjunto con Centro de Salud Caja de Agua, presentamos a través de este
cuestionario, el deseo de conocer que factores predisponen a la anemia en infantes
menores de 6 a 36 meses de edad. Todo dato e informacién obtenida sera
estrictamente de uso para la investigacion indicada. Asi solicitamos su cordial

cooperacién y responder las siguientes preguntas.

|. Datos del menor
1. Edad: ......... meses

2. Sexo: Masculino (); Femenino ()

FACTORES PREDISPONENTES I. Factores Socioeconémicos

Edad de la madre
Menor de 18 afios
18 — 25 afios

26 — 30 afos
Mayor a 30 afios

AN NN N H
N N N N

Ingresos Mensuales del Hogar () — 800 soles al mes
De 800 a 1200 soles al mes
+ 1200 soles mensuales

~~N
N N "

Ocupacion de la Madre
Estudiante

Part time

Encargada del hogar

~wW
N N Nt

Il. Factores de Salud

4. ¢En las Ultimas 2 semana, el nifio sufri alguna infeccién respiratoria aguda?



Si( ) No( )

5. ¢En las dltimas 2 semanas, el nifio presenté alguna enfermedad diarreica
aguda?

Si( )  No( )

6. ¢El nifio tuvo algun episodio de parasitos intestinales?

Si( ) No( )

7. ¢Asisten a todos los controles CRED (¢ crecimiento y desarrollo?
Si( ) No( )

8. ¢El nifio tiene todas las vacunas recomendadas para su edad?
Si( ) No( )

9. ¢La madre tuvo controles prenatales?

Suficiente () Insuficiente ()

10. ¢La madre tuvo problemas con algun tipo de anemia?
SI( ) No( )
11. Si la madre tubo anemia ¢ Recibi6é algin medicamento?

Si( ) No( )
12. ;Gano peso durante el embarazo?
Si( ) No( )

[ll. Factores nutricionales

13. ¢ El nifio recibid, exclusivamente, leche materna por 6 meses?

Si( ) No( )

14. ;Empezé con la alimentacion solidad luego de los 6 meses?

Si( ) No( )

15. (Asisti0 a sesiones donde se hacian demostraciones sobre nutricion en el
establecimiento de salud?

Si( ) No( )

ANEMIA I. Nivel de hemoglobina

1. Hemoglobina

a) Normal: De 11 g/dl a mas
b) Leve: 10 -10.9 g/dI

c) Moderada: 7 — 9.9 g/dI

d) Severa: Menor a 7 g/dl



ANEXO 4: VALIDACION DEL INSTRUMENTO

‘li UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “FACTORES PREDISPONENTES A
LA ANEMIA”. La evaluacion del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los
resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados eficientemente; aportando al ambito de salud perinatal e
infantil. Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Dra. Lucila Rojas Delgado
Nombre del juez:

Grado profesional: Maestria (x ) Doctor (x)

Clinica (x ) Social ()

Area de formacion académica:
Educativa (x ) Organizacional { )

i Especialista en Salud Mental y
Areas de experiencia profesional: Psiquiatria

Postdoctorado en Ciencias

Institucion donde labora: Hospital Hermilio Vadizan

Tiempo de experiencia profesional en 2 a4 afios ( )
el area: Mas de 5 afios { X )

Experiencia en Investigacion
Psicométrica:
(si corresponde)

2. Propésito de la evaluacion:
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala

Nombre de la Prueba: | FACTORES PREDISPONENTES A LA ANEMIA

Autor: | Mendieta Garcia, Milagros Karolina
Valverde Yunguri, Maria Inés

Procedencia: | Perd

Administracion: | Individual

Tiempo de aplicacion: [ 15 minutos (aprox.)

Ambito de aplicacion: | Anemia en nifios de 6 a 36 meses'y los factores predisponentes

Significacion: | Escala De Likert Y Escala Dicotémica (Segin Dimension)

oo INVESTIGA
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4. Soporte tedrico

Escala/AREA Subescala (dimensiones) Definicion

» Factores socioecondémicos Elementos circunstanciales, influencias que
PRE'gl\::gI’?EEﬁTES « Factores de salud predisponen a producir niveles bajos de

o Factores nutricionales glbulos rojos.
La anemia hace mencién a la reduccién de
ANEMIA « Nivel de hemoglobina glébulos rojos en sangre, ocasionando
d deficiencias para realizar cada funcién en el

organismo.
5. Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacién, a usted le presento el cuestionario nacional “FACTORES PREDISPONENTES A LA ANEMIA”
elaborado por las autoras Mendieta Garcia, Milagros Karolina y Valverde Yunguri, Maria Inés, de acuerdo con
los siguientes indicadores califique cada uno de los items segln corresponda.

facilmente, es
decir, su sintactica
y semantica son

Categoria Calificacion Indicador
1. No cumple con el criterio El item no es claro.
CLARIDAD El item requiere bastantes modificaciones o una
Elitem se 2 Baio Nivel modificacién muy grande en el uso de las palabras de
comprende 2RO NIV

acuerdo con su significado o por la ordenacion de
estas.

3. Moderado nivel

Serequiere una modificacion muy especifica de algunos

relacion légica con
la dimension o
indicador que esta

de acuerdo)

adecuadas. de los términos del item.
4. Alto nivel El item es claro, tiene semantica y sintaxis adecuada.
1. totalmente en desacuerdo| El item no tiene relacion légica con la dimension.
{no cumple con el criterio)
COHERENCIA - . . . . .
Bl ftern Hene 2. Desacuerdo  (bajonivel| El item tiene una relacién tangencial flejana con la

dimension.

3. Acuerdo (moderado nivel)

El item tiene una relacion moderada con la dimension
que se esta midiendo.

El item es esencial
o importante, es
decir debe ser
incluido.

midiendo.
4. Totalmente de Acuerdo El item se encuentra esta relacionado con la dimension
(alto nivel) que esta midiendo.
. El item puede ser eliminado sin que se vea afectada la
1. No cumple con el criterio i 3 o
RELEVANCIA medicién de la dimensién.

2. Bajo Nivel

El item tiene alguna relevancia, pero otro item puede
estar incluyendo lo que mide éste.

3. Moderado nivel

El item es relativamente importante.

4. Alto nivel

El item es muy relevante y debe ser incluido.

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asi como solicitamos brinde
sus observaciones que considere pertinente

1 No cumple con el criterio

2. Bajo Nivel

3. Moderado nivel

4. Alto nivel

oo INVESTIGA
'm" uUcv
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Dimensiones del instrumento: “FACTORES PREDISPONENTES A LA ANEMIA”
VARIABLE 1: FACTORES PREDISPONENTES
Primera dimension: Factores socioeconomicos

Item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

Edad de la madre

() Menor de 18 afios
() 18-25afios

() 26-30afios

() Mayor a 30 afios

Ingresos mensuales del hogar
() —800 soles al mes

() De 800a 1200 soles al mes
() + 1200 soles mensuales

Ocupacion de la madre
() Encargada del hogar
() Parttime

() Estudiante

Segunda dimension: Factores

de salud

Item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

¢En las ultimas 2 semana, el
nifio suftié alguna infeccion
respiratoria aguda?

Si( )

No( )

¢En las ultimas 2 semanas, el
nifio presenté alguna
enfermedad diarreica aguda?
Si( )

No( )

¢ El nifio tuvo algin episodio de
parasitos intestinales?

Si( )

No( )

¢Asisten a todos los controles
CRED (¢ crecimiento y
desarrollo?

Si( )

No( )

¢ El nifio tiene todas las vacunas
recomendadas para su edad?
Si( )

No( )

¢ La madre tuvo controles
prenatales?

Suficiente ()
Insuficiente ( )

¢ La madre tuvo problemas con
algln tipo de anemia?
Si( )

No( )
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Si la madre tubo anemia

¢ Recibio algin medicamento?
Si( )

No{ )

¢ Gané peso durante el
embarazo?
Si( )

No( )

Tercera dimension: Factores

nutricionales

Item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

¢ El nifio recibid,
exclusivamente, leche materna
por 6 meses?

Si( )

No( )

leche materna por 6
meses. (reemplazar)

¢ Empez6 con la alimentacion
solidad luego de los 6 meses?
Si( )
No( )

¢ Asistio a sesiones donde se

hacian demostraciones sobre

nutricién en el establecimiento
de salud?

Si( )

No( )

VARIABLE 2: ANEMIA

Dimension: Nivel de hemoglobina

Item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

Hemoglobina

a) Normal: De 11 g/dl a mas
b) Leve: 10-10.9 g/dl

¢) Moderada: 7 — 9.9 g/dl

d) Severa: Menora?7
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Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “FACTORES PREDISPONENTES A
LA ANEMIA”. La evaluacién del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los
resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados eficientemente; aportando al ambito de salud perinatal e
infantil. Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez: Dra. Luz Victoria CASTILLO ZAMORA

Grado profesional: Maestria ( X) Doctor (X)
Clinica (X) Social ()
Area de formacion académica:
Educativa (X) Organizacional { )
; Especialista en Salud Mental y Psiquiatria
Areas de experiencia profesional: Postdoctorado en Ciencias

Institucion donde labora: Hospital Hermilio Valdizan

Tiempo de experiencia profesional en [ 2 a4 afios )
el area: Mas de 5 afios (X)

Experiencia en Investigacion
Psicométrica:
(si corresponde)

2. Propoésito de la evaluacion:
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala

Nombre de la Prueba: | FACTORES PREDISPONENTES A LA ANEMAA

Autor: | Mendieta Garcia, Milagros Karolina
Valverde Yunguri, Maria Inés

Procedencia: | Perd

Administracién: | Individual

Tiempo de aplicacion: [ 15 minutos (aprox.)

Ambito de aplicacién: | Anemia en nifios de 6 a 36 meses y los factores predisponentes

Significacion: | Escala De Likert Y Escala Dicotémica (Segun Dimension)
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4. Soporte tedrico

Escala/AREA Subescala (dimensiones) Definicion

» Factores socioecondémicos Elementos circunstanciales, influencias que
PRE'gl\::gI’?EEﬁTES « Factores de salud predisponen a producir niveles bajos de

o Factores nutricionales glbulos rojos.
La anemia hace mencién a la reduccién de
ANEMIA « Nivel de hemoglobina glébulos rojos en sangre, ocasionando
d deficiencias para realizar cada funcién en el

organismo.
5. Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacién, a usted le presento el cuestionario nacional “FACTORES PREDISPONENTES A LA ANEMIA”
elaborado por las autoras Mendieta Garcia, Milagros Karolina y Valverde Yunguri, Maria Inés, de acuerdo con
los siguientes indicadores califique cada uno de los items segln corresponda.

facilmente, es
decir, su sintactica
y semantica son

Categoria Calificacion Indicador
1. No cumple con el criterio El item no es claro.
CLARIDAD El item requiere bastantes modificaciones o una
Elitem se 2 Baio Nivel modificacién muy grande en el uso de las palabras de
comprende 2RO NIV

acuerdo con su significado o por la ordenacion de
estas.

3. Moderado nivel

Serequiere una modificacion muy especifica de algunos

relacion légica con
la dimension o
indicador que esta

de acuerdo)

adecuadas. de los términos del item.
4. Alto nivel El item es claro, tiene semantica y sintaxis adecuada.
1. totalmente en desacuerdo| El item no tiene relacion légica con la dimension.
{no cumple con el criterio)
COHERENCIA - . . . . .
Bl ftern Hene 2. Desacuerdo  (bajonivel| El item tiene una relacién tangencial flejana con la

dimension.

3. Acuerdo (moderado nivel)

El item tiene una relacion moderada con la dimension
que se esta midiendo.

El item es esencial
o importante, es
decir debe ser
incluido.

midiendo.
4. Totalmente de Acuerdo El item se encuentra esta relacionado con la dimension
(alto nivel) que esta midiendo.
. El item puede ser eliminado sin que se vea afectada la
1. No cumple con el criterio i 3 o
RELEVANCIA medicién de la dimensién.

2. Bajo Nivel

El item tiene alguna relevancia, pero otro item puede
estar incluyendo lo que mide éste.

3. Moderado nivel

El item es relativamente importante.

4. Alto nivel

El item es muy relevante y debe ser incluido.

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asi como solicitamos brinde
sus observaciones que considere pertinente

1 No cumple con el criterio

2. Bajo Nivel

3. Moderado nivel

4. Alto nivel
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Dimensiones del instrumento: “FACTORES PREDISPONENTES A LA ANEMIA”
VARIABLE 1: FACTORES PREDISPONENTES
Primera dimension: Factores socioeconomicos

Item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

Edad de la madre

() Menor de 18 afios
() 18-25afios

() 26-30afios

() Mayor a 30 afios

Ingresos mensuales del hogar
() —800 soles al mes

() De 800a 1200 soles al mes
() + 1200 soles mensuales

Ocupacion de la madre
() Encargada del hogar
() Parttime

() Estudiante

Segunda dimension: Factores

de salud

Item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

¢En las ultimas 2 semana, el
nifio suftié alguna infeccion
respiratoria aguda?

Si( )

No( )

¢En las ultimas 2 semanas, el
nifio presenté alguna
enfermedad diarreica aguda?
Si( )

No( )

¢ El nifio tuvo algin episodio de
parasitos intestinales?

Si( )

No( )

¢Asisten a todos los controles
CRED (¢ crecimiento y
desarrollo?

Si( )

No( )

¢ El nifio tiene todas las vacunas
recomendadas para su edad?
Si( )

No( )

¢ La madre tuvo controles
prenatales?

Suficiente ()
Insuficiente ( )

¢ La madre tuvo problemas con
algln tipo de anemia?
Si( )

No( )
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Si la madre tubo anemia 4 4 4
¢ Recibio algin medicamento?
Si( )
No( )

¢ Gané peso durante el 4 4 4
embarazo?
Si( )
No( )

Tercera dimension: Factores nutricionales

Item Claridad Coherencia Relevancia Observaciones/
Recomendaciones

¢ El nifio recibid, 4 4 4
exclusivamente, leche materna
por 6 meses?

Si( )

No( )

¢ Empez6 con la alimentacion 4 4 4
sdlida luego de los 6 meses?

Si( )

No( )

¢ Asistio a sesiones donde se 4 4 4

hacian demostraciones sobre
nutricién en el establecimiento

de salud?
Si( )
No( )

VARIABLE 2: ANEMIA
Dimension: Nivel de hemoglobina

Item Claridad Coherencia Relevancia Observaciones/
Recomendaciones

Hemoglobina 4 4 4
a) Normal: De 11 g/dl a mas
b) Leve: 10-10.9 g/dl

¢) Moderada: 7 — 9.9 g/dl

d) Severa: Menora?7

Dra. Luz Victoria CASTILLO ZAMORA
DNI 09225370
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Evaluacion por juicio de expertos

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “FACTORES PREDISPONENTES A
LA ANEMIA”. La evaluacién del instrumento es de gran relevancia para lograr que sea valido y que los
resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados eficientemente; aportando al ambito de salud perinatal e
infantil. Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Mg. Doris Mauricio Roque
Nombre del juez:

Grado profesional: Maestria (x ) Doctor ()
Clinica (x ) Social ()
Area de formacion académica:
Educativa (x ) Organizacional { )
. Especialista en Salud Mental y
Areas de experiencia profesional: Psiquiatria
Institucion donde labora: Hospital Hermilio Vadizan
Tiempo de experiencia profesional en 2 a4 afios ( )
el area: Mas de 5 afios { x )

Experiencia en Investigacion
Psicométrica:
(si corresponde)

2. Propésito de la evaluacion:
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala

Nombre de la Prueba: | FACTORES PREDISPONENTES A LA ANEMA

Autor: | Mendieta Garcia, Milagros Karolina
Valverde Yunguri, Maria Inés

Procedencia: | Per(

Administracion: | Individual

Tiempo de aplicacién: [ 15 minutos (aprox.)

Ambito de aplicacién: [ Anemia en nifios de 6 a 36 meses y los factores predisponentes

Significacion: | Escala De Likert Y Escala Dicotémica (Segun Dimension)
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4. Soporte tedrico

Escala/AREA Subescala (dimensiones) Definicion

» Factores socioecondémicos Elementos circunstanciales, influencias que
PRE'gl\::gI’?EEﬁTES « Factores de salud predisponen a producir niveles bajos de

o Factores nutricionales glbulos rojos.
La anemia hace mencién a la reduccién de
ANEMIA « Nivel de hemoglobina glébulos rojos en sangre, ocasionando
d deficiencias para realizar cada funcién en el

organismo.
5. Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacién, a usted le presento el cuestionario nacional “FACTORES PREDISPONENTES A LA ANEMIA”
elaborado por las autoras Mendieta Garcia, Milagros Karolina y Valverde Yunguri, Maria Inés, de acuerdo con
los siguientes indicadores califique cada uno de los items segln corresponda.

facilmente, es
decir, su sintactica
y semantica son

Categoria Calificacion Indicador
1. No cumple con el criterio El item no es claro.
CLARIDAD El item requiere bastantes modificaciones o una
Elitem se 2 Baio Nivel modificacién muy grande en el uso de las palabras de
comprende 2RO NIV

acuerdo con su significado o por la ordenacion de
estas.

3. Moderado nivel

Serequiere una modificacion muy especifica de algunos

relacion légica con
la dimension o
indicador que esta

de acuerdo)

adecuadas. de los términos del item.
4. Alto nivel El item es claro, tiene semantica y sintaxis adecuada.
1. totalmente en desacuerdo| El item no tiene relacion légica con la dimension.
{no cumple con el criterio)
COHERENCIA - . . . . .
Bl ftern Hene 2. Desacuerdo  (bajonivel| El item tiene una relacién tangencial flejana con la

dimension.

3. Acuerdo (moderado nivel)

El item tiene una relacion moderada con la dimension
que se esta midiendo.

El item es esencial
o importante, es
decir debe ser
incluido.

midiendo.
4. Totalmente de Acuerdo El item se encuentra esta relacionado con la dimension
(alto nivel) que esta midiendo.
. El item puede ser eliminado sin que se vea afectada la
1. No cumple con el criterio i 3 o
RELEVANCIA medicién de la dimensién.

2. Bajo Nivel

El item tiene alguna relevancia, pero otro item puede
estar incluyendo lo que mide éste.

3. Moderado nivel

El item es relativamente importante.

4. Alto nivel

El item es muy relevante y debe ser incluido.

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asi como solicitamos brinde
sus observaciones que considere pertinente

1 No cumple con el criterio

2. Bajo Nivel

3. Moderado nivel

4. Alto nivel
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Dimensiones del instrumento: “FACTORES PREDISPONENTES A LA ANEMIA”
VARIABLE 1: FACTORES PREDISPONENTES
Primera dimension: Factores socioeconomicos

Item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

Edad de la madre

() Menor de 18 afios
() 18-25afios

() 26-30afios

() Mayor a 30 afios

Ingresos mensuales del hogar
() —800 soles al mes

() De 800a 1200 soles al mes
() + 1200 soles mensuales

Ocupacion de la madre
() Encargada del hogar
() Parttime

() Estudiante

Segunda dimension: Factores

de salud

Item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
Recomendaciones

¢En las ultimas 2 semana, el
nifio suftié alguna infeccion
respiratoria aguda?

Si( )

No( )

¢En las ultimas 2 semanas, el
nifio presenté alguna
enfermedad diarreica aguda?
Si( )

No( )

¢ El nifio tuvo algin episodio de
parasitos intestinales?

Si( )

No( )

¢Asisten a todos los controles
CRED (¢ crecimiento y
desarrollo?

Si( )

No( )

¢ El nifio tiene todas las vacunas
recomendadas para su edad?
Si( )

No( )

¢ La madre tuvo controles
prenatales?

Suficiente ()
Insuficiente ( )

¢ La madre tuvo problemas con
algln tipo de anemia?
Si( )

No( )
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Si la madre tubo anemia 4 4 4
¢ Recibio algin medicamento?
Si( )
No( )

¢ Gané peso durante el 4 4 4
embarazo?
Si( )
No( )

Tercera dimension: Factores nutricionales

Item Claridad Coherencia Relevancia Observaciones/
Recomendaciones

¢ El nifio recibid, 4 4 4
exclusivamente, leche materna
por 6 meses?

Si( )

No( )

¢ Empez6 con la alimentacion 4 4 4
solidad luego de los 6 meses?

Si( )

No( )

¢ Asistio a sesiones donde se 4 4 4

hacian demostraciones sobre
nutricién en el establecimiento

de salud?
Si( )
No( )

VARIABLE 2: ANEMIA
Dimension: Nivel de hemoglobina

Item Claridad Coherencia Relevancia Observaciones/
Recomendaciones

Hemoglobina 4 4 4
a) Normal: De 11 g/dl a mas
b) Leve: 10-10.9 g/dl

¢) Moderada: 7 — 9.9 g/dl

d) Severa:Menora?7

Mg. Dori‘;Mauricio Roque
DNI 25774346
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ANEXO 5: CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO Elaborado

por Mendieta y Valverde en 2024

Prueba piloto — Base de datos

F1 F2 F3 F4 F5 F6 F7 F8 F9 F10F11F12 F13 F14 F15 Al
2 2 1 1 o0 O O o o 1 o o0 1 0o o0 o
3 1. 3 1 0 1 1 1 1 O 1 1 1 1 0 1
2 2 2 1 0 O O o o o 1 o O o o0 o
2 1 2 1 o0 O O 1 o O O O O o0 1 o
2 1 2 1 0 O 1 O O 1 OO 1 o©O 1 0 O
3 3 3 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1
2 2 2 0 0 1 O o0 1 1 1 1 1 1 0 1
2 2 1 1 o0 1 1 1 O 1 O O O O O O
2 1 1 1 0 O O O o 1 O o O o 1 o
2 1 2 o0 o0 o o0 1 o 1 O 1 O O0o o0 o

Valor de Alfa de Cronbach - SPSS

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

,840

16




ANEXO 6: CONSENTIMIENTO INFORMADO DEL APODERADO

Titulo de lainvestigacion: " Factores predisponentes y anemia en nifios de 6 a 36

meses, centro de salud Caja de Agua Lima 2024"

Investigadoras:
Br. Mendieta Garcia, Milagros Karolina (orcid.org/0000-0001-9003-1932)
Br. Valverde Yunguri, Maria Inés (orcid.org/0000-0002-4755-062X)

Propésito del estudio

Estamos invitando a su hijo (a) a participar en la investigacion titulada " Factores
predisponentes y anemia en nifios de 6 a 36 meses, centro de salud Caja de Agua
Lima 2024", cuyo objetivo es determinar la relacion entre factores predisponentes y

anemia en nifios de 6 a 36 meses en el centro de salud Caja de Agua.

Esta investigacion es desarrollada por estudiantes de pregrado, de la carrera
profesional de enfermeria de la Universidad Ceésar Vallejo del campus Lima
Norte, aprobado por la autoridad correspondiente de la Universidad y con el permiso

del centro de salud Caja de Agua.

En la actualidad, el alto predominio de la anemia esté primordialmente en los paises
en desarrollo, donde se tiene un impacto significativo en la salud, que perjudicara
permanentemente al desarrollo y crecimiento en los nifios, y de reducir las funciones
del sistema inmunoldgico, haciéndolos susceptibles a las infecciones, su capacidad

de respuesta y su movilidad.

Procedimiento
Si usted acepta participar en esta investigacion:

1. Se realizard una encuesta donde se recogera datos personales y algunas
preguntas sobre la investigacion: " Factores predisponentes y anemia en
nifios de 6 a 36 meses, centro de salud Caja de Agua Lima 2024".

2. Esta encuesta o entrevista tendra un tiempo aproximado de 20 minutos y se
realizara en los ambientes del centro de salud Caja de Agua. Las respuestas
al cuestionario o guia de entrevista seran codificadas usando un numero de

identificacion y, por lo tanto, seran anoénimas.



Participacion voluntaria:
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 aceptaciéon no desea

continuar puede hacerlo sin ningun problema.

Riesgo:
NO existe riesgo o dafio al participar en la investigacion. Sin embargo, en el caso
gue existan preguntas que le puedan generar incomodidad. Usted tiene la libertad

de responderlas o no.

Beneficios:

Los resultados de la investigacion se alcanzaran al centro de salud al término de la
investigacion. No recibira ningln beneficio econdmico ni de ninguna otra 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:

Los datos recolectados deben ser an6nimos y no tener ninguna forma de identificar
al participante. Garantizamos que la informacién que usted nos brinde es totalmente
Confidencial y no serd 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 investigacién puede contactar con la Investigadora

Mendieta Garcia, Milagros Karolina, con email: Milyymendieta2l@gmail.com, y

Docente asesor Dra. Rojas Delgado, Lucila.
Consentimiento

Después de haber leido los propdsitos de la investigacion autorizo participar en la

investigacion.

Nombre y apellidos: ...
Fecha y hora: ...t s r s s s s s s s n s e e s



ANEXO 7: SOLICITUD Y APROBACION DE PERMISO AL CENTRO DE SALUD






