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RESUMEN

Introduccidon: La anemia es una enfermedad caracterizada por la falta de produccién
de gldbulos rojos, dificultando el transporte de oxigeno al organismo. Existen diferentes
tipos de anemias, siendo la mas comun en la poblacién la anemia ferropénica, la cual
es una enfermedad que afecta mas a los nifios menores. Se clasifican por anemia leve,
moderada y severa. Los sintomas mas comunes es: el cansancio, bajo en peso y talla,
la falta de apetito, piel palida, etc. Objetivo: Determinar los factores asociados a la
Prevalencia de Anemia Ferropénica en nifios menores de un afio en un Centro Materno
Infantil, 2020. Metodologia: Estudio de enfoque cuantitativo de alcance descriptivo,
disefio no experimental, transversal, observacional y retrospectivo; en una poblacién de
187 nifios; los criterios de seleccion fueron historias clinicas de nifios que han sido
atendidos desde enero a marzo del 2020; los datos fueron recolectados usando una
ficha de registro. Resultados: No se encontré6 una asociacion estadisticamente
significativa entre los factores asociados con la prevalencia de anemia, ya que el valor
de p fue mayor a 0,05. Conclusion: Se Determind que los factores de edad, sexo y
estado nutricional no son asociados a la prevalencia de Anemia Ferropénica en nifios
menores de un afio en un Centro Materno Infantil del 2020.

Palabras claves: Anemia, anemia ferropénica, prevalencia, factores, nifios.



ABSTRACT

Introduction: Anemia is a disease characterized by the lack of production of red blood
cells, hindering the transport of oxygen to the body. There are different types of anemia,
the most common in the population being iron deficiency anemia, which is a disease that
affects younger children more, they are classified by mild, moderate and severe anemia,
the most common symptoms are tiredness, low in weight and height, lack of appetite,
pale skin, etc. Objective: To determine the factors associated with the prevalence of
iron deficiency anemia in children under one year of age in a Maternal and Child Center.
2020 Methodology: Study of quantitative approach of descriptive scope, non-
experimental, cross-sectional, observational and retrospective design, in a population of
187 children, the selection criteria were medical records of children who have been
treated from January to March 2020, the data were collected using a registration card.
Results: No statistically significant association was found between the factors
associated with the prevalence of anemia, since the p value was greater than 0.05.
Conclusion: It was determined that the factors of age, sex and nutritional status are not
associated with the prevalence of iron deficiency anemia in children under one year of
age in a Maternal and Child Center in 2020.

Keywords: Anemia, iron deficiency anemia, prevalence, factors, children.
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INTRODUCCION

El desarrollo infantil antes de los 5 afios de vida es importante para que el nifio pueda
alcanzar un crecimiento y desarrollo 6ptimo para su futuro. Existen diferentes tipos de
factores de mortalidad infantil, uno de ellos es la desnutricion que contribuyen a
aproximadamente el 45% de las muertes de nifios menores de cinco afios, ya que ellos
no cuentan con una optima alimentacién para su desarrollo (1).

La anemia es una enfermedad caracterizada por la falta de produccién de los glébulos
rojos, dificultando el transporte de oxigeno al organismo; siendo los valores normales
en mujeres 13 gramos por decilitros y en varones de 14 gramos por decilitros. Se
clasifican por anemia leve, moderada y severa. Los sintomas mas comunes son: el
cansancio, bajo en peso y talla, la falta de apetito, piel palida, etc. Fisiol6gicamente la
hemoglobina es una proteina rica en hierro, que ayuda a los glébulos rojos a transportar
oxigeno al organismo. El déficit del hierro es causado por la mala alimentacién o por
consumir alimentos bajos en hierro.

Existen diferentes tipos de anemias, siendo la mas comun en la poblacién la anemia
ferropénica. Esta enfermedad afecta mas a los nifios, se evidencia en la disminucién o
déficit del hierro en el organismo, dificultando el transporte de oxigeno (2).

Ante esto surge la interrogante de ¢ cudl es la asociacion entre la Prevalencia de anemia
ferropénica y los factores demograficos en nifios menores de un afo de edad, del Centro
Materno Infantil en los meses de enero a marzo del 2020? Puesto que el desarrollo de
esta investigacion brinda la estadistica, real necesaria, para saber cuantos nifios con
anemia ferropénica acuden al Centro Materno Infantil y se podra promover estrategias
adecuadas para su control.

El objetivo general del estudio es determinar los factores asociados a la Prevalencia de
Anemia Ferropénica en nifios menores de un afio en un Centro Materno Infantil. 2020.

El presente informe de tesis est4 conformado por cinco capitulos:

Capitulo I: Se presentara la situacion problematica, para detallar el problema general y
los problemas especificos.

Capitulo II: Se reflejaran los antecedentes internacionales y nacionales, ademas se
incluyen las bases teoricas.

Capitulo Ill: Observaremos el tipo de estudio y disefio, indicando la caracteristica de la
poblacién; el estudio es descriptivo correlacional de disefio no experimental; la poblacion
elegida fueron nifios menores de un afo que se atendieron en los meses de enero a
marzo del 2020 del Centro Materno Infantil — Santa Anita; la muestra es de tipo no
probabilistico por conveniencia.

Capitulo IV: Se mostraran los resultados los cuales indican que los factores asociados
no influyen en la prevalencia de anemia.

Capitulo V: Se comparan y/o discuten los resultados con autores de otras
investigaciones para presentar conclusiones y recomendaciones; por ultimo, la
referencias bibliograficas y anexos.
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CAPITULO I. EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1.

Situacién problematica

La anemia infantil se caracteriza por una disminucion del numero de glébulos rojos
en la sangre, ya que la hemoglobina es una proteina muy importante para el
organismo, pues es la encargada de transportar el oxigeno necesario para el buen
funcionamiento de todos los tejidos y 6rganos del cuerpo (3).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la anemia es un importante
problema de salud publica en todo el mundo, que afecta especialmente a los nifios
pequefios y las mujeres embarazadas. Segun la OMS, el 42% de los nifios menores
de 5 afios y el 40% de las mujeres embarazadas en el mundo estan anémicos (4).

Segun OMS, la prevalencia de anemia ferropénica en nifios es del 48,8% a nivel
mundial, por lo que las regiones méas afectadas por la anemia son Africa con una
prevalencia del 67%, Sudeste asiatico con una prevalencia del 65% y 20% de
prevalencia en otros paises. Regiones como Europa y América, mientras que
América Latina y el Caribe muestran que aproximadamente 22 millones de nifios
entre 6 y 12 meses de edad padecen anemia (5).

A nivel Internacional Machado et al, en su investigacion realizada en Uruguay en
2017, el resultado fue de los 885 nifios menores de un afo el 18,3% (154 nifios)
presentan anemia, leve el 10,7%, moderada el 6,9% y severa el 0,4% (6).

Los grupos etarios que necesitan mayor requerimiento de nutrientes son: lactantes,
nifos, adolescentes y embarazadas. Los nifios menores de cinco afios son mas
vulnerables a contraer anemia por su rapido metabolismo, ya que los dos afos de
vida requieren mayor nutriente para el desarrollo cognitivo y fisico (7).

El Ministerio de Salud (MINSA) informa que la anemia es una enfermedad de
muchos peruanos, que se presenta cuando el contenido de hemoglobina en la
sangre ha descendido por debajo del limite por falta de hierro en el organismo. Los
mas vulnerables son las mujeres embarazadas, los nifios menores de un afio y las
mujeres en edad fértil. Actualmente el 39,8% de los nifios de 6 a 35 meses padecen
anemia en Perq, a pesar de la pandemia del covid19, se podria reducir en un 1,2%.
Se dice que algunas provincias, como Puno, tienen de 7 a 10 nifios con anemia a
pesar de la cifra hacional de 2021 (8).

Segun la encuesta Nacional Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES) 2021, a nivel
nacional alcanzé el 38,8% de nifios y nifias de 6 a 35 meses de edad que presentan
anemia, fue mayor en el &rea rural (48.7%) que el &area urbana (35,3%). La
prevalencia de anemia de las regiones naturales fue mayor en la region de la sierra
(49.8%) y la selva (46.1%) a diferencia de la costa (30.8%) (9).

En el centro Materno Infantil existen problemas que afectan al infante y uno de estos
es la anemia, que dificulta el desarrollo y crecimiento del nifio; trayendo consigo un
alto déficit de desarrollo para su edad. Es por ello que el profesional de enfermeria
tiene una gran responsabilidad y preocupacién por el estado de salud de estos nifios.

Ante esta situacion, el objetivo de esta investigacion es determinar la prevalencia de
anemia y sus factores asociados en nifios menores de un afio que acuden al Centro
Materno Infantil, cuyo propésito es contribuir con los resultados para que la
institucion cree estrategias que disminuyan los casos de anemia.



1.2.

1.3.

1.4.

Formulacion del problema

Problema General
¢, Cudles son los factores asociados a la Prevalencia de Anemia Ferropénica en
nifos menores de un afio en un Centro Materno Infantil?

Problemas Especificos
¢ Cual es la prevalencia de anemia, en nifilos menores de 1 afio que acuden al
Centro Materno Infantil, en los meses de Enero a Marzo del 20207

¢,Cuanto es la prevalencia de anemia segun sexo, en nifios menores de 1 afio que
acuden al Centro Materno Infantil, en los meses de Enero a Marzo del 2020?

¢, Cuanto es la prevalencia de anemia segun edad, en nifilos menores de 1 afio que
acuden al Centro Materno Infantil, en los meses de Enero a Marzo del 2020?

¢,Cuanto es la prevalencia de anemia segun el estado nutricional, en nifios

menores de 1 afio que acuden al Centro Materno Infantil, en los meses de Enero a
Marzo del 20207

Justificacion de la investigacion

Justificacion tedrica

Al ser la anemia un problema de salud publica, esta investigacidbn aporta
conocimientos sobre la prevalencia de esta y sus posibles factores de riesgos
asociados, siendo relevante para la sociedad y para el personal de enfermeria.

Justificacion metodoldgica

A nivel metodoldgico, se hace uso de una ficha de registro para la recoleccion de
datos creado por las autoras, el cual puede ser utilizado en investigaciones similares
a esta.

Justificacion practica

A nivel practico, los resultados de la investigacion serviran principalmente para
buscar estrategias de solucién al problema de la anemia ferropénica.

Por este motivo, el presente estudio buscé determinar la prevalencia de anemia y
factores asociados en nifios menores de un afo del Centro Materno Infantil, de
manera que esta informacién se comparta al Centro Materno Infantil para lograr
estrategias de prevencién, promocion y tratamiento en el nifio.

Objetivos de la investigacion

1.4.1. Objetivo general

Determinar la prevalencia de anemia ferropénica y los factores asociados en nifios
menores de un afio en un Centro Materno Infantil, 2020.
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1.4.2. Objetivos especificos

Objetivo especifico 1:

Identificar la prevalencia de anemia, en nifios menores de 1 afio que acuden al Centro
Materno Infantil, en los meses de enero a marzo del 2020.

Objetivo especifico 2:

Identificar la prevalencia de anemia, segun sexo, en nifios menores de 1 afio que acuden
al Centro Materno Infantil, en los meses de enero a marzo del 2020.

Objetivo especifico 3:

Identificar la prevalencia de anemia, segun edad, en nifios menores de 1 afio que
acuden al Centro Materno Infantil, en los meses de enero a marzo del 2020.

Objetivo especifico 4:

Identificar la prevalencia de anemia, segun estado nutricional, en niflos menores de 1
afio que acuden al Centro Materno Infantil, en los meses de enero a marzo del 2020.

1.5. Hipotesis

Hipotesis General

Ho: No existen factores asociados a la prevalencia de anemia ferropénica en nifios
menores de 1 afio que acuden al Centro Materno Infantil, en los meses de enero a marzo
del 2020.

Ha: Existen factores asociados a la prevalencia de anemia ferropénica en nifios menores
de 1 afio que acuden al Centro Materno Infantil, en los meses de enero a marzo del
2020.

CAPITULO Il. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacion

Gongora CR, et al, en el afio 2020, en Cuba, en su investigacion titulada “Factores de
riesgo de anemia ferropénica en nifilos menores de un afo”, tuvo como objetivo
identificar los factores de riesgo de anemia ferropénica en nifios menores de un afio,
pertenecientes al Policlinico Docente “7de Noviembre” del municipio Majibacoa durante
el afio 2020. Cuya muestra estuvo constituida por 42 niflos menores de un afio con
anemia ferropénica. El estudio fue observacional, descriptivo, de corte transversal.
Dentro de sus resultados el 61,9% eran del sexo femenino; la edad mas representada
en ambos sexos fue menores de 6 meses (54,4%). En su conclusion refiere que el
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antecedente de anemia durante la gestacion, el bajo peso al nacer, la ablactacion
incorrecta y el abandono de la lactancia materna exclusiva constituyen los principales
factores de riesgo en el origen de la anemia ferropénica en nifios menores de un afio
(10).

Diaz J, Garcia J, Diaz M, en el afio 2020, en Cuba, en su investigacion titulada “Factores
de riesgo asociados a la anemia ferropénica en nifios menores de dos afos”, tuvo como
objetivo identificar factores de riesgo para el desarrollo de anemia ferropénica en nifios
menores de dos afios de edad. Cuya muestra estuvo constituida por 119 nifios menores
de dos afios. El estudio fue descriptivo, transversal y retrospectivo. Dentro de sus
resultados al relacionar la anemia ferropénica con la edad y el sexo predominaron los
de 6 y 9 meses (49,5%), el sexo masculino (56,4%). Como conclusién indica que la
presencia de anemia en nifios es originada por factores de riesgo materno y propios del
infante que deben ser tratados con actividades de promocion y prevencion de la salud
(12).

Rivas P, Gotthelf S, en el afo 2017, en Argentina, en su investigacion titulada “Anemia
y estado nutricional en la poblacién de la ciudad de Salta”, tuvo como objetivo general
determinar la prevalencia de anemia y su relacion con el estado nutricional en nifios,
adolescentes y adultos de Salta capital. La muestra estuvo representada por 920
personas que incluy6 147 nifios de 6-59 meses, 170 de 5-11 afios, 70 de 12-14 afios y
533 mayor o igual a 15 afios de edad, de ambos sexos. El estudio fue descriptivo,
transversal, estratificado, bietapico (fracciones/radios censales y hogares). Dentro de
los resultados la prevalencia general de anemia fue de 7%, los grupos mas afectados
fueron los niflos de 6 a 59 meses (12,9%). En la poblacion anémica, la misma fue leve
en el 78,1%, moderada en 20,3% y grave en el 1,6% de los casos. En su conclusion fue
la prevalencia de anemia observada fue baja, pero aun es un problema de salud publica
relevante que también afecta a las personas con sobrepeso y obesidad (12).

Castafio G, Guzman C, Bejarano M, et al, en el afio 2017, en Colombia, en su
investigacion titulada “Prevalencia de anemia e interpretacion de concentraciones de
hemoglobina en nifilos hospitalizados de 6 meses a 5 afios de edad en el Hospital
Universitario San Ignacio desde el 1 de enero hasta el 31 de diciembre de 2015” en la
Universidad Medica, tuvo como objetivo determinar la prevalencia y la interpretacion de
las concentraciones de hemoglobina (Hb) de la poblacién estudiada. Se evaluaron todas
las historias clinicas de pacientes de 6 meses a 5 afios de edad hospitalizados y a
guienes se les realiz6 hemograma (cuadro hematico), desde el 1 de enero hasta el 31
de diciembre de 2015. Se analizaron 502 registros. En su conclusion la prevalencia de
anemia fue del 54,3% y en 197 (39%); la anemia es frecuente y se debe optimizar el
diagnéstico en los nifios para mejorar los desenlaces asociados con la enfermedad (13).

Machado K, Alcarraz G, Morinico E, Briozzo T, Stella Gutierrez, en el afio 2017 en
Uruguay, en su investigacion titulada ” Anemia ferropénica en nifios menores de un afio
usuarios de CASMU-IAMPP: prevalencia y factores asociados”, tuvo como objetivo
general determinar la prevalencia de anemia en lactantes usuarios de CASMU-IAMPP
e identificar factores asociados. Cuya muestra estuvo representada por 885 usuarios.
El estudio fue de estudio descriptivo. Dentro de los resultados se realizé hemoglobina
digital a 95% de los lactantes entre 8-12 meses, 18,3% presentaba anemia. El 65,9%
incorpord carne a la alimentaciéon en forma tardia, 28,6% recibia dosis incorrecta de
hierro suplementario y 23,4% no adheria al tratamiento (6).

2.2 Antecedentes Nacionales

Ramirez R, en el afio 2020 en Huancayo-Peru, en su investigacion titulada “Prevalencia
y Factores de riesgo para anemia en nifios de 6 a 36 meses en el distrito de Hualhuas-
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Huancayo, 2019”, tuvo como objetivo general determinar la prevalencia y factores de
riesgo para anemia categorizados en 4 tipos: biolégicos, nutricionales, socioeconémicos
y maternos; atendidos en el Puesto de Salud del Distrito de Hualhuas-Huancayo. Cuya
muestra estuvo conformada de 154 niflos de 6 a 36meses. El estudio fue correlacional,
retrospectivo y disefio casos y controles. Dentro de los resultados 72 nifios tuvieron
anemia, con una prevalencia de 46.7%, la cual fue mayor en el sexo femenino con 26.7%
del total. La regresion logistica evidencié que los factores que incrementan el riesgo de
tener anemia son los siguientes: tener mas de 3 episodios de IRAS Y EDAS en un
semestre con un OR: 8.44, p: 0.00 y OR: 4,16, p: 0.011 respectivamente y que la familia
del nifio tenga un ingreso mensual de menos de 1500 nuevos soles (14).

Huanca C, en el afio 2020 en Lima-Peru, en su investigacion titulada “Prevalencia y
factores relacionados a la anemia en nifios de 6 a 24 meses de edad del Centro Materno
infantil Manuel Barreto, 2019”, tuvo como objetivo general determinar la prevalencia y
los factores relacionados a la anemia, en niflos de 6 a 24 meses del Centro Materno
Infantil Manuel Barreto durante el 2019. Cuya muestra estuvo conformada por 150 nifios
de 6 a 24 meses, atendidos en el Centro Infantil Manuel Barreto. El estudio fue de tipo
observacional, descriptivo, retrospectivo, transversal, de nivel correlacional, con una
muestra de 150 pacientes. Se usOG una ficha de recoleccion de datos para la
investigacion. Dentro de los resultados: La prevalecia en anemia en el estudio fue de
64,7%, el rango de edad que mas se afecto fue de 6 meses a menores de 12 meses
con un 34.7%; el sexo mas predominante fue el femenino con un 33.3%. La frecuencia
con factores relacionados con anemia, nivel de educacion de la madre con secundaria
fue 52%; nifios que tuvieron un peso adecuado o mayor a 2500 gr., fue de 97.3%, frente
solo a un 2.7% con un bajo peso al nacimiento; el 63.3% nacieron con una edad
gestacional mayor de 37 semanas y solo un 4% fueron pretérminos; en relaciéon a la
anemia gestacional, se hall6 un valor de 87.3% de madres que no tuvieron anemia
durante la gestacién. Se concluye en el andlisis bivariado entre anemia y las variables
relacionadas a la anemia en el infante, no se encontré relacion de significancia entre
anemia con peso al nacimiento, sexo del infante, edad gestacional, edad del infante,
solo se observa prevalencia en las diferentes variables (15).

Mamani G, en el afio 2019, en Arequipa — Per(, en su investigacion titulada “Prevalencia
y factores de riesgo asociados a anemia ferropénica en nifios menores de 6 a 24 meses
atendidos en el hospital goyeneche, 2018”, tuvo como objetivo establecer la prevalencia
y los factores de riesgo que estan asociados a la anemia ferropénica en nifios de 6 a 24
meses atendidos en el Hospital Goyeneche. La muestra estuvo representada de 108
pacientes de 6 a 24 meses hospitalizados en el Servicio de Pediatria con anemia. El
estudio fue observacional, descriptivo y retrospectivo; dentro de los resultados
analizados en los datos se encontraron que la edad con respecto a la Anemia
Ferropénica no tiene una relacion estadisticamente significativa, ya que la significancia
fue de 0,629. El nimero de mujeres con anemia ferropénica fue de 40, que equivale a
37%, el porcentaje de varones fue de 42%. Al realizar la prueba de chi cuadrado no se
evidencié una diferencia significativa en relacion al sexo vs anemia ferropénica. En el
analisis de Chi cuadrado se encontré que el peso en relacion con la anemia ferropénica,
no es estadisticamente significativo. Al realizar el analisis estadistico la correlacion entre
la talla y la anemia ferropénica no es estadisticamente significativa. Conclusiones: en la
presente investigacion no se encontré que el sexo en relacion a la anemia ferropénica
es estadisticamente significativo. El distrito de donde procedieron con mayor frecuencia
los pacientes con anemia fue Alto Selva Alegre. Se encontré un 79% de casos de
anemia ferropénica, siendo la anemia leve la mas frecuente; el estado nutricional es un
factor de riesgo importante, asi como la adecuada lactancia materna exclusiva y la
alimentacioncomplementaria(16).
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Guizado E, en el afio 2018 en Apurimac-Perd, en su investigacion titulada
“Caracteristicas socioculturales que influyen en la prevalencia de Anemia Ferropénica,
en nifios de 6 a 35 meses del Establecimiento de Salud Kishuara, enero a marzo, 2017”,
tuvo como objetivo general determinar las caracteristicas socioculturales que influyen
en la prevalencia de anemia ferropénica, en nifios de 6 a 35 meses del Establecimiento
de Salud Kishuara enero a marzo 2017. Cuya muestra estuvo conformada por 100
madres de familia que tenian nifia(o) menores que acudian a la atencion de Control de
crecimiento y desarrollo y la muestra no probabilistica de 80 madres de familia, cuya
nifia(o) padecian de anemia ferropénica y recibian tratamiento anti anémico. El estudio
fue descriptivo, transversal, no experimental, inductivo, deductivo y explicativo. Dentro
de los resultados del 100% de la muestra de la prevalencia de anemia ferropénica en
nifos, el 66% son atendidos como casos antiguos y el 34% como casos nuevos (17).

Enriquez V, en el afio 2018, en Lima — Peru, en el trabajo de investigacion titulado
“Factores de la anemia ferropénica en lactantes de 6 a 11 meses en el Centro de Salud
Miguel Checa — Piura 2018”, tuvo como objetivo determinar los factores de la anemia
ferropénica en los lactantes. La muestra estuvo conformada por 26 lactantes con
diagnéstico de anemia quienes fueron sometidos a criterios de exclusion, la técnica
utilizada fue la encuesta con un cuestionario de 37 preguntas relacionados con la
anemia. El estudio fue de tipo de investigacién cuantitativa, descriptiva. Los resultados
indican que los factores nutricionales implican mucho, ya que no existe una adecuada
administracién de los alimentos. Esto se ve reflejado en que al 64% de los lactantes no
se les da de manera diaria alimentos de origen animal, verduras y/o frutas; a pesar que
en cuanto a su estado nutricional el 57% se encuentra dentro de lo normal. Los factores
personales de la anemia ferropénica estan dados porque los lactantes recibieron
lactancia materna exclusiva en un 58%, y lactancia mixta con un 42%, pero presentaron,
con mayor prevalencia, cuadros de diarreas en mas de dos oportunidades con un 42%,
no permitiendo que haya una buena absorcion de nutrientes recibidos; al mismo tiempo
gue las madres no administran de manera adecuada los Multimicronutrientes,
“chispitas”, y lo daban de manera interrumpida, o no fueron entregados en un 54% (18).

Quina Ey Tapia J, en Arequipa, en el afio 2017, en su investigacion titulada “Prevalencia
de anemia ferropénica y factores asociados en nifios de 6 a 36 meses de edad de la
micro red de Francisco Bolognesi. Arequipa-2017”, tuvo como objetivo principal
determinar la prevalencia de anemia ferropénica y los factores asociados en nifios de 6
a 36 meses de edad de la Micro Red de Francisco Bolognesi. Arequipa —2017. Su
estudio fue de tipo no experimental, correlacional, de disefio descriptivo y de corte
transversal. Tuvo como muestra de estudio a 219 madres con nifios de 6 a 36 meses
de edad, elegidos por conveniencia por muestreo no probabilistico, a las que se le aplicé
como instrumento de investigacion la encuesta para el recojo de la informacion; a través
de la entrevista personal. En sus resultados obtuvo que del 100% de nifios de 6 a 36
meses de edad , el 37,4% presentaron anemia ferropénica, en relacion al factor
nutricional el 96,8% de los nifios que no consumen suficientes alimentos ricos en hierro
de origen animal; mientras que el 53,9% de los nifios consumen suficientes alimentos
ricos en hierro de origen vegetal; por lo que concluye que existe relacién significativa
entre la prevalencia de anemia ferropénica y los factores nutricionales de 6 a 36 meses
de edad de la Micro Red de Francisco Bolognesi (19).

Garcia M, en el aflo 2017 en Huancayo-Peru, en su investigacion titulada “Incidencia de
anemia en menores de 1 afio en Hospital de Tarma afio 2016”, tuvo como objetivo
general determinar la incidencia de anemia en menores de 1 afio en el Hospital Félix
Mayorca Soto- Tarma en el afio 2016, la muestra fue de 475 casos de Anemia. El estudio
fue de nivel basico descriptivo, retrospectivo. Dentro de los resultados la incidencia de
anemia es 41%, siendo el sexo masculino el que predominé (55%), de acuerdo a la edad
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la mayoria estuvo entre los 29 dias a 6 meses (90%); en cuanto al rango de severidad
de anemia, la mayoria presenté anemia leve (90%). En su conclusion, la incidencia de
anemia en menores de 1 afio fue de 41 % y los factores de riesgo para desarrollar el
cuadro de anemia fueron: patologias, tipo de parto, peso del recién nacido, clampaje
tardio-apego, la edad gestacional y tipo de lactancia (20).

2.2. Bases tedricas
La anemia es un trastorno en el cual el nimero de glébulos rojos o eritrocitos circulantes

en la sangre se ha reducido y es insuficiente para satisfacerlas necesidades del
organismo (21).

Los valores normales de concentracion de hemoglobinay niveles de anemia en
Nifios menores de un afio (hasta 1,000msnm)

POBLACION CON ANEMIA SEGUN NIVELES DE | SIN ] ANEMIA
HEMOGLOBINA g/dI SEGUN  NIVELES
DE HEMOGLOBINA

Menores de 2 meses <13.5 13.5-18.5
Niflos 2 a 6 meses <95 95-135
Niflos 6 meses a 5 severa moderada leve >11

afios cumplidos

<7.0 7.0-99 | 10.0-10.9

Fuente: Norma Técnica - manejo terapéutico y preventivo de la anemia en nifios,
adolescentes, mujeres gestantes y puérperas (21).

TIPOS DE ANEMIA

e Ferropénica: Hablamos de anemia ferropénica cuando los sintomas y los signos
son consecuencia de un déficit de hierro en sangre. Se trata del tipo de anemia
mas comun de todos (22).

e Perniciosa: La anemia perniciosa se diagnostica cuando hay una reduccion en
el nimero de globulos rojos causada por la absorcién inadecuada de vitamina
B12 por parte del intestino (22).

e Hemolitica: En el caso de la anemia hemolitica, el problema se asocia a un
exceso en la velocidad a la que se descomponen los glébulos rojos, que acaba
llevando a que la cantidad de estas células sean insuficientes (22).

¢ Falciforme o drepanocitica: La anemia falciforme consiste en la produccién de
glébulos rojos, con una forma anormal, que se destruyen mas rapido que los
sanos (22).

e Megaloblastica: Esta clase de anemia se da como consecuencia de la inhibicién
en la sintesis de ADN, al fabricar el organismo globulos rojos. El término engloba
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todos los tipos de anemias, atribuidos a un déficit de vitamina B12, incluyendo la
anemia perniciosa (22).

e Aplasica: La anemia aplasica se diagnostica cuando aparecen sintomas de esta
enfermedad, derivados de una insuficiente produccién de células precursoras de
los glébulos rojos por parte de la médula espinal (22).

e De Fanconi: la anemia de fanconi es un tipo especial de anemia de origen
genético. En concreto, se da como consecuencia de mutaciones en 1 de 15
genes (como minimo) y tienen un patron de herencia autosémica recesiva (22).

e Microcitica: La anemia microcitica se aplica a todos aquellos tipos de anemia
que se caracterizan por el hecho de que los globulos rojos son muy pequefios;
es decir, tienen un volumen corpuscular medio, significativamente inferior al
normal (22).

e Macrocitica: Estas anemias se oponen a las de la categoria anterior, en el
sentido de que el volumen corpuscular medio de los globulos rojos es muy
superior al que cabria esperar (22).

e Normocitica: Es menos habitual que los dos anteriores, se utiliza para hacer
referencia a los casos en que el tamafio de los eritrocitos son normales. En tales
casos la anemia aparece por un déficit en la cantidad de gldbulos rojos, y no en
el volumen corpuscular medio (22).

CONSECUENCIAS

- Afecta el desarrollo psicomotor, cognitivo del infante.

- Consecuencias a largo plazo en edad escolar y adulta.

- Disminucién de la capacidad fisica.

- Riesgo de contraer enfermedades.

- Afecta el crecimiento.

- Etapa fetal mayor riesgo de mortalidad por anemia de la madre (23).

PREVALENCIA

Es la proporcion de individuos de una poblacion que presentan el evento en un
momento, o periodo de tiempo, determinado. No tiene dimensiones, su valor oscila entre
0 y 1, aungque a veces se expresa como porcentaje. Es un indicador estético, que se
refiere a un momento temporal, indica la carga del evento que soporta la poblacion, tiene
su mayor utilidad en los estudios de planificacion de servicios sanitarios. En la
prevalencia influye la velocidad de aparicion del evento y su duracién (24).

numero de casos x 100 %

poblacién total en un lugar y tiempo determinado
EDAD: Tiempo vivido por una persona expresado en afos (25).

SEXO: Segun la OMS son las caracteristicas bioldégicas que definen a los seres
humanos como hombre o mujer (26).

ESTADO NUTRICIONAL

El estado nutricional es el balance entre las necesidades y el gasto de energético de los
alimentos, nutrientes y minerales esenciales; los factores bioldgicos, genéticos,
culturales y socio-econémico, influye en el aporte de consumo de los alimentos en el
individuo (27).
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Mediciones Antropométricas utilizadas en los nifios

- Peso: Es el volumen total del cuerpo expresados el kilo gramos. Para ser
pesados, los nifios y nifias deben de tener la ropa mas ligera y sin calzado (28).

- Talla: medida desde la cabeza hasta el talon. El personal de salud debe
colocar al menor en el tallimetro colocan la cabeza apoyada firmemente y el
cuerpo derecho sin doblar la rodilla (28).

Clasificacién del Estado Nutricional en Nifias y Nifios de 29 dias a menores de 5

afnos

CLASIFICACION DEL ESTADO NUTRICIONAL (29).

Punto de corte Peso para Edad Peso para Talla Talla para Edad
>+3 Obesidad Muy alto
>+2 Sobrepeso Sobrepeso Alto
+2a-2 Normal Normal Normal
<-2a-3 Desnutricién Desnutricion Talla Baja
Aguda
<-3 Bajo peso severo Desnutricion Talla Baja Severa
Severa

Fuente: Norma Técnica de Salud para el control del Crecimiento y Desarrollo de la nifia y el nifio menor de cinco afios.

TEORIA DE LA PROMOCION DE LA SALUD

La reconocida enfermera Nola Pender gracias a su aporte en el modelo de Promocion
de la Salud. El modelo de promocion de la salud sirve para identificar conceptos
relevantes sobre las conductas y estilos de vida, entendidos como aquellas
concepciones, creencias, ideas que tienen las personas sobre la salud que lo inducen a
conductas o comportamientos favorecedoras de la salud. La concepcién de la salud en
la perspectiva de Pender, parte de un componente altamente positivo, comprensivo y
humanistico, toma a la persona como ser integral, analiza los estilos de vida, las
fortalezas, la resiliencia, las potencialidades y las capacidades de la gente en la toma
de decisiones con respecto a su salud y su vida.

Nola Pender se basa en dos teorias:

e El primero, es la importancia de los procesos cognitivos de incorporar conductas
que favorezcan mejorar el estilo de vida del individuo o persona, sefiala que
existen 4 requisitos para mejorar 0 agregar comportamiento que ayude a la
conducta saludable estos son: atencion (estar alerta a lo que sucede), retencion
(memorizar lo que observa), reproduccion (habilidades que mejore la conducta)
y motivacién (adaptar buenas conductas).

e Elsegundo, Pender indica que la conducta es completamente racional, el factor
clave para conseguir un logro personal es la motivacion porque hay una intencién
de mejorar, concretar las metas.

El modelo de Nola pender se relaciona a la investigacién, debido a que, para disminuir
los casos de anemia en nifios menores de un afo, se requiere del trabajo en equipo
para promocionar y prevenir la anemia, y asi educar a los padres de familia sobre las
conductas alimentarias que ayudan a mejorar los niveles de anemia en sus hijos (30).
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CAPITULO Ill. MATERIALES Y METODOS
3.1. Tipo de estudio y disefio de la investigacion

Estudio de enfoque cuantitativo porque se realiza de manera secuencial y ordenada
para contestar preguntas de la investigacion y probar la hipétesis, utilizando el analisis
estadistico (31); de alcance descriptivo porque se mide los datos recolectados y
correlacional (31); de disefio no experimental porque no se manipula las variables, y
transversal porque se recolecto la informacién en un solo momento (31).

3.2. Poblacién y muestra

La poblacion esta constituida por 364 historias clinicas de los nifios menores de un afio
gue se atendieron en el Centro Materno infantil en el departamento de Lima, durante los
meses de Enero a Marzo del 2020.

3.2.1. Tamafno de la muestra

El tamafio de la muestra de determino en base a la formula muestral y esta constituida
por 187 historias clinicas de los nifios menores de un afio del centro materno infantil en
el departamento de Lima, durante los meses de Enero a Marzo del 2020.

N*Zz*p*q
rl_eZ*(N—1)+ZZ*p*q

Donde:
N = Total de la poblacién

Z =1.96 (seguridad al 95%)

p = 0.5 (segun Herndndez Sampieri es igual 0.5 cuando seleccionamos por primera vez
una muestra en una poblacion) (31)

q=0.5(1-p)
e = 0.05 (margen de error)

B 364 * 1.962 * 0.5 0.5
"~ 0.052 % (364 — 1) + 1.962 * 0.5 % 0.5

n

n = 187.2

3.2.2. Seleccion del muestreo

La seleccion de la muestra es de tipo no probabilistico, por conveniencia.

3.2.3. Criterios de inclusion y exclusion

Criterios de Inclusion:

-Historias clinicas de todos los nifios que asisten al servicio de Crecimiento y
Desarrollo.

-Historias clinicas que estén completas y legibles.

Criterios de exclusién:
-Historias clinicas de nifios que padecen enfermedades sistémicas.

18



3.3. Variables

3.3.1. Definiciéon conceptual y operacionalizacion de variables

Variable:

Prevalencia de anemia ferropénica

Definicion conceptual:

La anemia ferropénica es una enfermedad de la sangre que se define como la
disminucion de la concentracion de hemoglobina en el organismo, una proteina se
encuentra dentro de los glébulos rojos, a la que se une el oxigeno para su posterior
transporte y utilizaciéon por los distintos tejidos del organismo. (2) El déficit de anemia

compromete la habilidad del nifio para aprender, lo que limita aln mas su perspectiva
de futuro lo que, en términos agregados, dificulta el desarrollo de la poblacion.

Definicion operacional:

La prevalencia de anemia ferropénica se refiere al nimero de individuos que presentan
anemia en relacion con la poblacién total, en un momento especifico, la cual sera
calculada como el numero total de casos existentes de anemia ferropénica sobre el total
de la poblacién durante un momento determinado multiplicado por 100.

Covariables:

Edad

Definicion conceptual

Tiempo vivido por una persona expresado en afios (25).

Definicion operacional

La edad es variable cuantitativa continua de intervalo cuyas categorias son (0 a 6
meses) porque segun la OMS el lactante menor recibe lactancia materna exclusiva, y la
segunda categoria (7 a 12 meses) comienzan con la alimentacién complementaria (32).
Cuyas categorias se dividen en dos por que el nifio en la primera etapa requiere la
lactancia materna exclusiva, a diferencia de la segunda categoria que implementamos
la alimentacion complementaria y lactancia materna continua en el requerimiento
nutricional diario del nifio (32).

Sexo

Definicién conceptual

Segun la OMS son las caracteristicas biol6gicas que definen a los seres humanos como
hombre y mujer (26).

Definicién operacional
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El sexo es una variable cualitativa nominal dicotdmica cuyas categorias son femenino y
masculino.

Estado Nutricional

Definicion conceptual

El estado nutricional es el balance entre las necesidades y el gasto energético (27).

Definicion operacional

Es una variable cuantitativa continua de razén y serd medida mediante P/E T/E P/T

3.4. Plan de recoleccion de datos e instrumentos
Plan de recoleccién de datos

Las tesistas solicitaron una autorizacion a la Universidad Catolica Sedes Sapientae local
Padre Luis Tezza SL 07, para que realicen los permisos con las Diris Lima Este. Una
vez obtenido el permiso y aprobacién de la universidad, se acudi6é al centro materno
infantil para obtener la licencia correspondiente. Luego de obtener el permiso, se eligio
un dia para presentarse en el centro materno infantil coordinando la recoleccién de datos
con el personal responsable del area de registro clinico del Servicio de Crecimiento y
Desarrollo (CRED), ya que los datos se recolectaron en un solo punto. Lo que nos
permitié acceder a las historias clinicas de nifios menores de 1 afio que se atendieron
en los meses de enero a marzo del 2020.

Técnicas e Instrumentos

Para la recoleccion de datos se uso la técnica de analisis documental y el instrumento
fue la ficha de registro que permitié recolectar los datos de las historias clinicas, para
gue posteriormente sean procesados.

Validez y confiabilidad de los instrumentos

El recojo de datos para la medicion de la variable no requirié de validez de contenido ni
prueba de confiabilidad porque es informacion que se recogié con el uso de una ficha
de registro.

3.5. Plan de anélisis e interpretacion de la informacién

La informacion obtenida con la ficha de registro se codifico en una matriz de datos de
Excel 2016; posteriormente se exporto al programa estadistico STATA version 15 para
realizar el analisis estadistico.

Se utilizé la estadistica descriptiva para ordenar y tabular los datos mediante las
frecuencias absolutas y relativas de las variables de estudio, presentdndose en tablas
de distribucion de frecuencias y graficos, para el andlisis bivariado se utilizo la prueba
de chi cuadrado.

3.6. Ventajas y limitaciones

Ventajas:
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- La factibilidad del proyecto, que no sobre pasa grandes costos para los
investigadores.
- El acceso al Centro Materno Infantil para la recoleccién de datos.
Limitaciones:

- El muestreo no probabilistico por conveniencia no permite generalizar los
resultados con precision estadistica.

- Al ser un estudio transversal no se observa la secuencia en el tiempo de las
variables del estudio

- Una importante limitacién es la pandemia por el aislamiento social con los nifios
gue interfirié con la recoleccion de datos en el Centro Materno Infantil.

- No se recolecto otros factores como el de la madre por el aislamiento social que
produjo el COVID 19.

- Se recolecto esos tres factores porque era complicado tener el permiso para las
entrevistas de las madres por la pandemia, sin embargo, se recolecto datos
importantes del nifio.

3.7. Aspectos éticos

Segun el cbédigo de ética para la investigacion de la Universidad Catdlica Sedes
Sapientiae, tiene como finalidad establecer normas éticas que garanticen conducta
responsable en la investigacion, por lo que se considera el principio del respeto de la
confidencialidad y politica de proteccion de datos, en la que se obtendran la informacion
de las historias clinicas, la no discriminacién y libre participacién, no existiran formas de
discriminacioén en el grupo de sujetos que participen al estudio en cuanto a género, grupo
étnico o por condicion social, y respeto por la calidad de la investigaciéon, autoria y uso
de los resultados segun lo refiere se realizara la busqueda de la validez cientifica del
estudio representado por la creacion de un marco teérico suficiente que se basa en
documentacion cientifica valida y actualizada, el uso coherente del método de
investigacion con el problema que se desea dar respuesta, la seleccién adecuada de la
muestra de los sujetos que seran involucrados, una codificacion y andlisis de los datos
gue garanticen elevados estandares de calidad y una interpretacion critica de los
mismos, uso de un lenguaje adecuado en la comunicacion de los resultados de la
investigacion asimismo prohibido la comercializacion, negociacién y la divulgacion
indiscriminada del contenido parcial o total de la tesis por parte del equipo de
investigacion (33).

Esta investigacion valora los principios éticos reconociendo a las personas de manera
integral respetando los aspectos que la conforman: biolégico, psicoldgico, social y
espiritual (34).

Principio de Beneficencia:

Hacer el bien, obligacion de actuar en beneficio de otros, promoviendo sus legitimos
intereses y suprimiendo perjuicios. Se debe promover el interés del paciente, asi se
considera que por la formaciébn que posee el profesional sanitario, sabe lo mas
conveniente para aquél (34).

Principio de Autonomia:

La capacidad de tomar decisiones por uno mismo sin influencia de personas externas,
este principio se respetara salvo cuando se den situaciones en que las personas no
sean autbnomas o estén incapacitadas (34).
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Principio de no Maleficencia:

Abstenerse intencionadamente de realizar acciones que puedan causar dafio o
perjudicar a otros. A veces las actuaciones médicas causan un dafio para producir un
bien, entonces, de lo que se trata es de no perjudicar innecesariamente, debe prevalecer
el beneficio sobre el perjuicio, es lo que en el Cédigo Penal se llama Estado de
Necesidad, el mal que se produce para evitar un mal mayor (34).

Principio de Justicia:

Se debe tratar a cada uno como corresponde, disminuyendo las situaciones de
desigualdad con un equitativo reparto de los recursos sanitarios, atendiendo a
pardmetros como las necesidades personales, capacidad econémica, etc (34).
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CAPITULO IV. RESULTADOS

Tabla N°1

Prevalencia de anemia, en niflos menores de 1 afio que acuden al Centro Materno
Infantil, en los meses de enero a marzo del 2020.

Frecuencia Porcentaje
SIN ANEMIA 82 43,9%
ANEMIA 105 56,1%
Total 187 100,0%

Fuente: Historias Clinicas

En la tabla se observa que del 100% de nifios el 56,1% presentan anemia; y el 43,9%

no presentan anemia.

Tabla N°2

Prevalencia de anemia, segln sexo, en niflos menores de 1 afio que acuden al Centro

Materno Infantil, en los meses de enero a marzo del 2020.

SIN
ANEMIA ANEMIA p*
SEXO  FEMENINO F 37 45
% 45,1% 42,9%
MASCULIN
o) F 45 60 0,757
% 54,9% 57,1%
TOTAL F 82 105
% 100,0% 100,0%

Fuente: Historias Clinicas

*Prueba de chi cuadrado

En la tabla se observa que del 100% de nifios que presentan anemia 57,1% es del sexo

masculino; y 42,9% es del sexo femenino.

Al ser el valor de p mayor a 0,05 (p=0,757) se rechaza la hipétesis alterna por lo tanto

no hay asociacién entre el sexo y la anemia.
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Tabla N°3

Prevalencia de anemia, segun edad, en nifios menores de 1 afio que acuden al Centro
Materno Infantil, en los meses de enero a marzo del 2020.

SIN
EDAD ANEMIA  ANEMIA p*
0OAG F 28 24
% 34,1% 22,9%
7A11 F 54 81 0,087
% 65,9% 77,1%
TOTAL F 82 105
% 100,0% 100,0%

Fuente: Historias Clinicas
*Prueba de chi cuadrado

En la tabla se observa que del 100% de nifios que presentan anemia 77,1% tienen de 7
a 11 meses de edad y 22,9% tienen de 0 a 6 meses de edad.

Al ser el valor de p mayor a 0,05 (p=0,087) se rechaza la hipotesis alterna por lo tanto
no hay asociacién entre la edad y la anemia.

Tabla N°4

Prevalencia de anemia, segun Estado nutricional, en nifios menores de 1 afio que
acuden al Centro Materno Infantil, en los meses de enero a marzo del 2020

ESTADO SIN
NUTRICIONAL ANEMIA  ANEMIA p*
NORMAL F 69 91
% 84,1% 86,7%
SOBREPESO F 13 14
% 15,9% 13,3% 0,627
TOTAL F 82 105
% 100,0% 100,0%

Fuente: Historias Clinicas

*Prueba de chi cuadrado

En la tabla se observa que del 100% de nifios que presentan anemia 86,7% tienen como
clasificaciéon normal segun peso/edad y 13,3% tienen como clasificacion sobrepeso
segun peso/edad.

Al ser el valor de p mayor a 0,05(p=0,627) se rechaza la hip6tesis alterna por lo tanto
no hay asociacioén entre el peso/edad y la anemia.
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Tabla N°5

ESTADO SIN
NUTRICIONAL ANEMIA  ANEMIA p*
BAJA F 1 0
% 1,2% 0,0%
NORMAL F 57 83
% 69,5% 79,0% 0,209
ALTA F 24 22
% 29,3% 21,0%
TOTAL F 82 105
% 100,0% 100,0%

Fuente: Historias Clinicas

*Prueba de chi cuadrado

En la tabla se observa que del 100% de nifios que presentan anemia 79,0% tienen como
clasificaciéon normal segun talla/fedad y 21,0% tienen como clasificacion alta segun

talla/edad.

Al ser el valor de p mayor a 0,05(p=0,209) se rechaza la hip6tesis alterna por lo tanto
no hay asociacién entre la talla/edad y la anemia.

Tabla N°6
ESTADO SIN
NUTRICIONAL ANEMIA ANEMIA p*
DESNUTRICION F 0 1
% 0,0% 1,0%
NORMAL F 66 81
% 80,5% 77,1%
SOBREPESO F 16 21 0,491
% 19,5% 20,0%
OBESIDAD F 0 2
% 0,0% 1,9%
TOTAL F 82 105
% 100,0% 100,0%

Fuente: Historias Clinicas

*Prueba de chi cuadrado

En la tabla se observa segun la clasificacién de peso/talla que del 100% de nifios que
presentan anemia 77,1% tienen como clasificacion normal; 20,0% tienen sobrepeso;
1,9% tienen obesidad; y 1,0% tienen desnutricion.

Al ser el valor de p mayor a 0,05(p=0,491) se rechaza la hipotesis alterna por lo tanto
no hay asociacion entre el peso/talla y la anemia.
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CAPITULO V. DISCUSION
5.1. Discusioén

Segun la Organizacion Panamericana de Salud la anemia infantil se caracteriza por
una disminucion del numero de glébulos rojos en la sangre, ya que la hemoglobina
es una proteina muy importante para el organismo pues es la encargada de
transportar el oxigeno necesario para el buen funcionamiento de todos los tejidos y
organos del cuerpo (3). Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), la anemia
es un importante problema de salud publica en todo el mundo, que afecta
especialmente a los niflos pequefios y las mujeres embarazadas. Segun la OMS, el
42% de los nifios menores de 5 afios (4).

El presente estudio se realiz6 en el centro Materno Infantil Santa Anita en la que la
hipotesis alterna se rechaza, ya que de acuerdo a los resultados obtenidos no se
encontré una asociacién estadisticamente significativa entre los factores asociados
con la prevalencia de anemia.

En este estudio realizado se encontré que la prevalencia de anemia ferropénica fue
del 56,1%, siendo un problema de salud publica muy preocupante, ya que es la
causa principal de la anemia, por ese motivo el ministerio de salud busca estrategias
para combatirla (35). Un estudio realizado por Ramirez (14) fue de 46,7%, debido a
gue la muestra fue de 6 a 36 meses, con una poblacién de 154 nifios, asocidndolo
a que los nifios presentaron 3 episodios de IRAS y EDAS que incrementaban el
riesgo a presentar anemia, a diferencia de nuestros resultados que se descart6 otras
patologias para esta investigacion.

En este estudio uno de los objetivos especificos fue Identificar la prevalencia de
anemia, segln sexo, en nifios menores de 1 aflo que acuden al Centro Materno
Infantil, en los meses de enero a marzo del 2020, el resultado hallado fue de 42,9%
para el sexo femenino y 57,1% para el sexo masculino; estos resultados no difieren
mucho entre si, ya que ambos grupos estan expuestos a los mismos factores de
riesgo y provienen del mismo ambiente. Una investigacion realizada en Cuba (11),
en un policlinico, encontré que la prevalencia de anemia en el sexo masculino 56,4%
y el femenino 43,6%, hallazgos que concuerdan con el presente trabajo.

El otro factor evaluado fue la edad, donde se identificé que el 77,1% fueron los nifios
de 7 a 11 mesesy el 22,9% fueron los nifios de 0 a 6 meses; esto se debe a que los
ninos menores de 6 meses reciben lactancia materna exclusiva por ello MINSA
realizo una estrategia para combatir la anemia en lactantes, porque a partir de los 7
meses el nifio recibe alimentacién complementaria y por ello tiene mayor riesgo de
sufrir anemia; esta investigacion se presentd mayor porcentaje en los nifios de 7 a
11 meses esto indica que el inicio de la alimentacién complementaria puede afectar
en el nivel de hemoglobina del menor (36). En la investigacion de Enriquez(18),
realizada en un centro de salud de Piura, encontré que la edad donde se presentaron
mas casos de anemia predominé los de 7 y 8 meses con un 46% y solo el 15% de
ellos son de 6 meses, teniendo concordancia con la presente investigacion.

El estado nutricional fue otro factor estudiado, donde se evidencio que del 100% de
nifos que presentan anemia 1,9% tienen obesidad; 20,0% tienen sobrepeso; 77,1%
tienen como clasificacién normal; y 1,0% tienen desnutricién, estos resultados son
diferentes al estudio de otro autor Mamani V(16), realizada en un hospital de
Arequipa, ya que encontr6 que el estado nutricional normal es el 38% y 62%
alterada, esto puede ser debido a que su poblacion son nifios hospitalizados y su
sistema inmunolégico estan deficientes por lo que requieren mayor aportacion de
hierro, a diferencia de este estudio que se realiz6 en un Centro Materno Infantil
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donde los nifios tienen una continua evaluacion mensual en Crecimiento y
Desarrollo, en los cuales el personal de Enfermeria se encarga de brindar charlas
informativas para prevenir la anemia ferropénica.

5.2. Conclusiones

Se determiné que la prevalencia de anemia ferropénica fue de 56,1% y que los factores
de edad, sexo y estado nutricional, no estan asociados a la prevalencia de Anemia
Ferropénica en nifios menores de 1 afio que acudieron al Centro Materno Infantil, en los
meses de enero a marzo del 2020.

La prevalencia de anemia, segun sexo, en nifios menores de 1 afio que acudieron al
Centro Materno Infantil, en los meses de enero a marzo del 2020, es mayor en el sexo
masculino con un 57,1%.

La prevalencia de anemia, segun edad, en nifios menores de 1 afio que acudieron al
Centro Materno Infantil, en los meses de enero a marzo del 2020, es mayor en los nifios
de 7 a 11 meses con un 77,1%.

La prevalencia de anemia, segun estado nutricional, en nifios menores de 1 afio que
acudieron al Centro Materno Infantil, en los meses de enero a marzo del 2020, es que
del 100% de nifios que presentan anemia 1,9% tienen obesidad; 20,0% tienen
sobrepeso; 77,1% tienen como clasificacion normal; y 1,0% tienen desnutricion.

5.3. Recomendaciones

e Realizar investigaciones similares en centros de salud y hospitales, ampliando
la muestra y actualizando los conocimientos segun la horma técnica de Minsa.

e Fortalecer la ejecucion de estrategias en el area de crecimiento y desarrollo para
promover sesiones educativas y demostrativas con la alimentacion
complementaria para la disminucion de los casos de anemia ferropénica.

e Considerar en la recoleccion de datos, factores maternos, como grado de

instruccién, edad y el nivel socio econdmico, y considerarlos dentro de los
objetivos de la investigacion.
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MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLE

ANEXOS

Variable Definicion Definicion operacional Indicador Categoria | Clasificacion | Instrumento
Conceptual de la
variable
Es el déficit de |[El nUmero de individuos que| numero total de casos de
hemoglobina en la |presentan anemia en| anemia ferropénica en un
sangre, que [relaciébn con la poblacion momento determinado
compromete la [total, en un momento Ausencia
habilidad del nifio |especifico, la cual sera
para aprender, lo |calculada como el namero
Prevalencia | que limita ain mas [total de casos existentes de poblacion total en un Cualitativa Ficha de
de anemia |sus perspectivas [anemia ferropénica sobre el momento determinado Presencia registro

ferropénica

de futuro lo que, en
términos
agregados, dificulta
el desarrollo de la
poblacion (2).

total de la poblacion durante
un momento determinado
multiplicado por 100.




ANEXO 2

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE COVARIABLE

Covariables Definicién Definiciéon Categoria Clasificacién de la | Instrumento
Conceptual Operacional variable
Condicion
Sexo organica que El sexo es una Femenino Cualitativa
distingue a variable cualitativa Masculino
los hombres | nominal dicotébmica
de las cuyas categorias son
mujeres (26). [femenino y masculino.
Tiempo que | La edad es variable (0O a 6 meses) Cuantitativa Ficha de
ha vivido una | cuantitativa continua registro
Edad persona de intervalo (7 a 11 meses)
desde su
nacimiento
(25).
El estado Es una variable Peso/Edad (normal y Cualitativa
nutricional es | cualitativa politdmica sobrepeso)
Estado el balance |ordinal y serd medida
Nutricional entre las mediante P/E T/E P/T| Talla/Edad (baja, normal y
necesidades alta)
y el gasto
energético Peso/Talla (desnutricion
27). normal, sobrepeso y

obesidad)




ANEXO 3
MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO PROBLEMA OBJETIVOS VARIABLE METODO
Eactores Problema General Objetivo general
asociados a | ¢Cudles son los factores | Determinar la prevalencia de anemia | Variable Alcancey disefio de
la asociados a la Prevalencia de | ferropénica y los factores asociados en nifios ) estudio
prevalencia | Anemia Ferropénica en nifios | menores de un afio en un Centro Materno Prevalencia _
de anemia | menores de un afio en un | Infantil. 2020. de anemia Estudio de enfoque
ferronénica. | Centro Materno Infantil? ferropénica | cuantitativo, de alcance
penic o N descriptivo, disefio no
eén  ninos _ Objetivos especificos Covariable | experimental y transversal
menores de | proplemas Especificos
un afio en B Edad Poblacion
un  Centro | problema especifico 1: Objetivo especifico 1:
Materno ] _ Sexo Historias clinicas de los
Infantil. C',Cual_ es Ia_l prevalencia de 3 _ _ B niflos menores de 1 afio
2020 anemia, en nifios menores de 1 | Identificar la prevalencia de anemia, en nifios Estado que se atienden en el
aflo que acuden al Centro | menores de 1 afio que acuden al Centro | nutricional | centro Materno Infantil

Materno Infantil, en los meses
de Enero a Marzo del 20207

Problema especifico 2:

¢Cuanto es la prevalencia de
anemia segun sexo, en nifios
menores de 1 afio que acuden
al Centro Materno Infantil, en
los meses de Enero a Marzo
del 2020?

Materno Infantil, en los meses de enero a
marzo del 2020.

Objetivo especifico 2:

Identificar la prevalencia de anemia, segun
sexo, en nifos menores de 1 afio que acuden
al Centro Materno Infantil, en los meses de
enero a marzo del 2020.

Técnica
Analisis documental
Instrumento

Ficha de registro




Problema especifico 3:

¢Cuanto es la prevalencia de
anemia segun edad, en nifios
menores de 1 afio que acuden
al Centro Materno Infantil, en
los meses de Enero a Marzo
del 20207

Problema especifico 4:

¢Cuanto es la prevalencia de
anemia segun estado
nutricional, en ninos menores
de 1 afio que acuden al Centro
Materno Infantil, en los meses
de Enero a Marzo del 20207

Objetivo especifico 3:

Identificar la prevalencia de anemia, segun
edad, en nifios menores de 1 afio que acuden
al Centro Materno Infantil, en los meses de
enero a marzo del 2020.

Objetivo especifico 4:

Identificar la prevalencia de anemia, segun
estado nutricional, en nifilos menores de 1 afio
gue acuden al Centro Materno Infantil, en los
meses de enero a marzo del 2020

Plan de anédlisis e
interpretaciéon de la
informacién

La informacion obtenida
con la ficha de registro se
codificara en una matriz de
datos de Excel 2016;
posteriormente se
exportard& al programa
estadistico STATA version
15 para realizar el andlisis
estadistico.




Ficha de registro

Anexo 4
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