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RESUMEN

La investigacion tuvo como proposito determinar la prevalencia de anemia y consumo de
multimicronutrientes en nifios menores de tres anos atendidos en Centro Salud Morro Solar-
Jaén, 2023. El disefio es no experimental, nivel descriptivo; la muestra lo conformaron 256
nifios. Los resultados demostraron que 79% de nifios presentaron anemia leve y 21 %
moderada; en cuanto al género: el femenino presento el 47% de anemia leve y 18%
moderada, y el masculino el 42% anemia leve y 4% moderada. Respecto a la edad, de un
afo, 14% presentaron anemia leve y 7% moderada, de dos afios, 46% presentd anemia leve
y 12% moderada; de tres afios, anemia leve 19% y moderada 3%. También, 71% adquieren
el suplemento mediante el programa Cred, de estos 97% lo adquiere mensualmente. E1 99%
de padres conservan el producto en un lugar libre de humedad y calor; 88% se lava las manos
antes de preparar el suplemento; 93% de padres, siguen las indicaciones del personal de
salud y 19% presentan reacciones adversas, 43% inicio el tratamiento entre 12 y 24 meses y
no comparten la dosis con otros nifios. Se concluye, que la prevalencia de anemia es alta

pese a que mayoritariamente los nifios ingieren los multimicronutrientes.

Palabras clave: anemia, consumo, multimicronutrientes, ninos.
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ABSTRACT

The purpose of the study was to determine the prevalence of anemia and consumption of
multimicronutrients in children under three years of age attended at the Morro Solar-Jaén
Health Center, 2023. The design was non-experimental, descriptive and the sample consisted
of 256 children. The results showed that 79% of children had mild anemia and 21% moderate
anemia; 37% of females had mild anemia and 42% moderate anemia; 42% of males had mild
anemia and 4% moderate anemia. Regarding age, 14% of one-year-olds presented mild
anemia and 7% moderate anemia; 46% of two-year-olds presented mild anemia and 12%
moderate anemia; 19% of three-year-olds presented mild and 3% moderate anemia. Also,
71% acquire the supplement through the CRED program, of these 97% acquire it monthly.
Ninety-nine percent of parents keep the product in a place free of humidity and heat; 88%
wash their hands before preparing the supplement; 93% of parents follow the instructions of
health personnel and 19% have adverse reactions. 43% started the treatment between 12 and
24 months and did not share the dose with other children. It is concluded that the prevalence
of anemia is high despite the fact that most children take multimicronutrients at the Morro
Solar Health Center.

Keywords: anemia, consumption, multimicronutrients, children.
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I. INTRODUCCION

La salud de la poblacion infantil es un aspecto fundamental en el desarrollo de una
sociedad. Los primeros anos de vida de un nifio es importante para su crecimiento y
desarrollo por ello una nutricién adecuada juega un papel esencial en este proceso. En este
contexto, la anemia y la deficiencia de multimicronutrientes se han convertido en
preocupaciones de salud publica a nivel mundial, ya que afectan a millones de nifios en todo
el planeta. Estas condiciones pueden tener consecuencias graves a largo plazo en la salud y
el bienestar de los nifios, impactando negativamente en su desarrollo cognitivo, fisico y

emocional .

La anemia, en particular, es una afeccion que se caracteriza por una disminucion en la
concentracion de hemoglobina en la sangre, lo que resulta en una reduccién de la capacidad
de la sangre para transportar oxigeno a los tejidos del cuerpo. Los nifios son especialmente
vulnerables a la anemia debido a sus altas tasas de crecimiento y desarrollo, y esta condicion
puede ser causada por una variedad de factores, siendo la deficiencia de hierro uno de los

principales >*,

En paralelo, los multimicronutrientes, que incluyen vitaminas y minerales esenciales
como el hierro, el zinc, el 4cido folico y la vitamina A, son cruciales para el funcionamiento
adecuado del organismo, especialmente durante la infancia. La falta de estos nutrientes
puede tener efectos perjudiciales en la salud, el desarrollo y la resistencia a enfermedades en
los nifios >.

7

En un estudio presentado el afio 2021 por Cabanillas y Colchado ' y, ademas, la

8 en el mismo aflo, manifiestan, que es

investigacion realizada por Cordova y Quispe
necesario realizar una evaluacion exhaustiva de la prevalencia de anemia y el consumo de
multimicronutrientes en nifilos menores de tres ailos que reciben atencion en todos los centros

de salud, a nivel local, regional y nacional.

Por su parte Ramirez ° en su estudio presentado el afio 2021, titulado “Prevalencia de
Anemia en la Parroquia San Miguel”, que se presentd para determinar la prevalencia de
anemia, se basé en una pesquisa no experimental, descriptivo transeccional, resultados que:
El 52% de la muestra eran del género femenino mientras que el restante pertenecia al sexo
masculino. Respecto a la prevalencia, esta se encontrd en un porcentaje de 68%, hallando

ademas la existencia de una relacion estadistica entre la prevalencia, la edad y sexo del grupo



evaluado. Como conclusion se determind que la anemia presentd una mayor prevalencia en

el sexo femenino de poca edad.

Por otro lado, Barrutia '°, en su estudio desarrollado el 2021 con el titulo “Prevencion
de la anemia y desnutricion infantil en la salud bucal en Latinoamérica”, el fin trazado de la
investigacion fue determinar la prevalencia de la anemia y desnutricion infantil en América
Latina. El presente estudio fue cualitativo descriptivo, mostrando que el 43% de la poblacion
infantil presentaba desnutricion en un estadio cronico y el 43.5% presentaba anemia. A partir
de estos resultados se llegd a la conclusion que tanto la anemia como la cronicidad en la
desnutricion en los infantes menores a los 5 afos es alta, ocasionado principalmente por los
problemas de pobreza, mala salud e inexistencia de servicios basicos.

" en su investigacion publicada en el 2021 sobre la Calidad de

Ademas, Velayarce
consumo de micronutrientes y anemia en nifios menores de 36 meses que asisten al puesto
de salud virgen asunta, tuvo como fin determinar el vinculo existente entre la ingesta de
calidad de micronutrientes y los cuadros anémicos en infantes menores a los 6 meses. Para
ello, ejecutaron una pesquisa cuantitativa, disefio correlacional, transeccional. El 59.6% de
la poblacion estudiada manifestaban una inadecuada ingesta de micronutrientes
principalmente causado por problemas durante la elaboracion y la entrega al menor. Ademas,
el 60% de los menores tuvieron anemia categorizada como leve, destacando el género
femenino y el rango etario comprendido entre 24 a 35 meses. Con estos hallazgos se
concluy6 con la asociacion relevante estadisticamente entre la calidad respecto a la ingesta

de micronutrientes y los cuadros de anemia.

12 investigd en el 2021, acerca de la “Anemia y consumo de

También Velayarce
micronutrientes en niflos menores de 36 meses de edad del Puesto de Salud Planchon, las
Piedras”, teniendo como fin propuesto establecer el vinculo entre la ingesta de
micronutrientes y la anemia, tomando como muestra objetiva a los lactantes que tengan una
edad menor a los 36 meses. Bajo un enfoque cuantitativo descriptivo transeccional y

correlacional, y tras la obtencion de los resultados se llegd a la conclusion de la existencia

de una asociacion estadisticamente relevante entre las variables analizadas.

Ademas, diversos estudios entre ellos Aguirre '* |, Fernandez '® y Quispe !¢ en el afio
2022; Pérez * y Bustillos ' en el afio 2021 y Durant 7 el afio 2018, entre otros, han
desarrollado diversos estudios enfocados a estudiar la anemia; llegado a determinar en sus

conclusiones, que la prevalencia de la anemia en la poblacion infantil es alta y que es



necesario programas de intervencion para realizar el control y seguimiento de casos, asi
también sostiene que el consumo de micronutrientes es fundamental para erradicar la anemia

en menores de edad.

Este estudio tuvo como objetivo principal arrojar luz sobre la situacion de la salud
infantil en la provincia de Jaén, proporcionando datos empiricos que pueden informar y
orientar las politicas de salud publica y las estrategias de atencion médica dirigidas a esta
poblacion vulnerable. La investigacion se centrara en dos aspectos clave: la anemia y el
consumo de multimicronutrientes, ya que estas dos variables estan intrinsecamente
relacionadas y su estudio conjunto permite una comprension mas completa de los factores

que influyen en la salud de los nifios menores de tres afios '°.

Ademas, el afno 2023 marca un momento relevante en la historia de la atenciéon médica
y la salud publica, ya que el mundo se recupera de los impactos de la pandemia de COVID-
19. Esta situacion sin precedentes ha resaltado la importancia de contar con sistemas de salud
robustos y eficaces, y la atencion a la salud infantil es un componente esencial de este

panorama 20.

Por lo tanto, esta investigacion tiene como objetivo proporcionar una solucion
instantanea a la anemia y el consumo de multimicronutrientes en nifilos menores de tres afios
en el Centro Salud Morro Solar en Jaén en 2023, ademas, de contribuir al creciente cuerpo
de conocimiento en el campo de la salud infantil y promover un enfoque holistico para
abordar estos problemas de salud criticos en la poblacion infantil. La informacion recopilada
en este estudio tiene el potencial de guiar la toma de decisiones en la atencion médica y la
formulacion de politicas de salud destinadas a mejorar la calidad de vida de los nifios en Jaén

y, por extension, en regiones con desafios de salud similares en todo el mundo .

Tras la exposicion de la problematica, se plantea la siguiente interrogante: ;Cual es la
prevalencia de anemia y el consumo de multimicronutrientes en nifios menores de tres afios

atendidos en Centro Salud Morro Solar-Jaén, 2023?

Plantedndose el objetivo general de Determinar la prevalencia de anemia y consumo de
multimicronutrientes en nifios menores de tres anos atendidos en Centro Salud Morro Solar-
Jaén, 2023 y como objetivos especificos: identificar la prevalencia de anemia segin grado
en nifos menores de tres afios atendidos en Centro Salud Morro Solar-Jaén, 2023, identificar
la prevalencia de anemia segin género en nifios menores de tres afios atendidos en Centro
de Salud Morro Solar-Jaén, 2023, identificar la prevalencia de anemia segin grupo etario en

10



nifios menores de tres afios atendidos en Centro Salud Morro Solar-Jaén,2023, identificar la
forma de adquisicion de multimicronutrientes por parte de los padres a los nifios menores de
tres anos atendidos en Centro Salud Morro Solar-Jaén,2023, identificar la forma de
preparacion de multimicronutrientes por parte de los padres a los nifios menores de tres afios
atendidos en Centro Salud Morro Solar-Jaén,2023, identificar la forma de administracion de
multimicronutrientes por parte de los padres a los nifios menores de tres afos atendidos en

Centro de Salud Morro Solar-Jaén,2023.

11



Il. MATERIALES Y METODOS

2.1. Poblacion, muestra y muestreo
2.1.1. Poblacion

Estuvo constituida por 1529 nifios menores a tres afos, atendidos en Centro Salud

Morro Solar.
2.1.2. Muestra

La muestra lo representaron 256 nifios menores de 3 afios que asisten al Centro de
Salud Morro Solar durante el afio 2023. Segiin Hernandez et al. ** la muestra es

un segmento representativo de la poblacion que forma parte de una investigacion.
2.1.3. Muestreo

El tipo de muestreo fue probabilistico aleatorio, para Herndndez et al. ** este
método se utiliza para seleccionar una muestra representativa de una poblacion
mas grande, donde cada elemento de la poblacion tiene una probabilidad conocida

y no nula de ser seleccionado para formar parte de la muestra.

2.1.4. Criterios de inclusion
- Nifios que tengan una edad menor a 3 afios y que son atendidos durante el afio 2023

- Nifios que se encuentren siendo atendidos y adscritos en el Centro Salud Morro Solar-

Jaén.

- Nifios con tamizaje de hemoglobina atendidos en el laboratorio clinico del Centro

Salud Morro Solar.
2.1.5. Criterios de exclusion
- Niflos con resultados de laboratorios incompletos
- Nifios que tengan una edad mayor a 3 afios.

- Niflos que llevan el control en otro centro de salud

12



2.2. Variables de estudio
2.2.1. Variable de estudio 1: Prevalencia de anemia.

2.2.2. Variable de estudio 2: Consumo de multimicronutrientes.

2.3. Método, técnicas, procedimientos e instrumentos de recoleccion de datos

2.3.1. Tipo de investigacion

Las investigaciones basicas son aquellas que se distinguen por su enfoque en la
contribucion tedrica al conocimiento en una ciencia en particular, sin necesariamente
abordar problemas especificos. En el contexto de la presente investigacion, se busca aportar
al entendimiento del comportamiento de una ciencia especifica al determinar la prevalencia
de anemia y el consumo de multimicronutrientes en nifios de tres afios atendidos en Centro

Salud Morro Solar-Jaén durante el afio 2023 22,

Este estudio adopté un enfoque cuantitativo, lo que significa que utilizd técnicas de

estadistica descriptiva que ofrecer una descripcion precisa del entorno de estudio.

La metodologia de investigacion empleada se definié como descriptiva, prospectiva, de

disefio no experimental, transversal 2.

Es descriptiva, ya que se recolectaran datos e informacion a través de la observacion de

los eventos a evaluar, lo que permiti6 obtener las caracteristicas principales de la muestra 2.

Es prospectiva, porque la obtencion de informacion se obtuvo en tiempo real, en el
momento actual en que los eventos se producen, recopilando datos de primera mano de los

participantes de la muestra 2,

Se considerd un estudio no experimental, dado que no se realizaron modificaciones ni
manipulaciones de las variables en estudio, sino que se registraron los datos del evento tal
como se manifiestan en la realidad. El enfoque transversal, se utilizo porque la recopilacion

de datos se realizo en un solo periodo de tiempo especifico 2.

2.3.2. Técnica de recopilacion de datos

La técnica empleada fue la encuesta, la misma que busco obtener informacién de la
variable a partir de un agrupamiento de items enunciativos o interrogativos de respuesta

abierta o cerrada, esta fue aplicada para obtener informacion de la variable consumo de

13



multimicronutrientes de manera presencial a los padres de familia que aceptaron participar

previo consentimiento informado 2.

Asimismo, se aplico la ficha la observacion para obtener informacion de la prevalencia
de anemia, cuyo origen fue el laboratorio, muestras que se extrajeron a menores de 3 afios

cuyo padre acepto participar en el estudio.
2.3.3. Instrumento de recopilacion de datos

Para medir la variable prevalencia de anemia se usé la ficha de recoleccion de datos,
que tuvo como items relacionados al género, edad y grado de anemia, los cuales fueron

extraidos de las historias clinicas 2.

Para realizar la medicion de la variable el consumo de multimicronutrientes se empled
una adaptacion del cuestionario planteado por Velayarce durante el 2021 (anexo 2), el cual
se encuentra estructurado por 20 items divididos en 3 partes: adquisicion del
multimicronutrientes con 2 preguntas, preparacion con 5 preguntas y administracion con 13.
Las respuestas se encuentran configuradas como cerradas y abiertas, presentando un sistema
de puntaje que va desde los 2 puntos para cada respuesta correcta y 0 cuando sea equivocada.
El instrumento fue previamente validado por juicio de expertos que estuvo conformado por
2 tecndlogos médicos, 1 licenciada en enfermeria, donde los resultados de la evaluacion
fueron favorables y concluyeron que los instrumentos tuvieron suficiencia para ser aplicada

en el presente estudio.
2.3.4. Procedimiento y recoleccion de datos

El proceso inici6 solicitando mediante un documento formal al gerente del CLAS Morro
Solar de Jaén, la autorizacion, la misma que fue concedida en su debida oportunidad para el

desarrollo de la presente investigacion, asi como el acceso a los datos pertinentes al estudio.

Posteriormente, ya en las instalaciones del Centro de Salud, se informo sobre el fin del
estudio y se invité a que voluntariamente previo la firma del consentimiento informado a
formar parte de la investigacion tanto a las madres y padres de familia cuyos hijos cumplan

con los criterios de inclusion.

Luego, de contar con la informacion teodrica y antecedentes que sustentan el estudio, se
procedid a aplicar los instrumentos para recolectar la informacion que previo al proceso se

muestran en los resultados.

14



Finalmente, se desarrolld diversos parametros sustentados en la estadistica descriptiva
para encontrar la frecuencia relativa y absoluta que permitié identificar la prevalencia de
anemia segun género, grupo etario y segun grado, ademds de identificar la forma de
adquisicion, preparacion y administracion de los multimicronutrientes por parte de los
padres y madres de familia en los nifios menores de 3 afios, estos resultados mas adelante se
expresan en tablas. Ademas, esta informacion por medio del analisis ha permitido abordar a

conclusiones generales del estudio.
2.4. Analisis de datos

Para llevar a cabo el analisis de datos sobre la "Prevalencia de Anemia y Consumo de
Multimicronutrientes en Nifios Menores de Tres Afos Atendidos en Centro Salud Morro
Solar-Jaén, 2023", es fundamental realizar una serie de pasos sistematicos que nos permitan

comprender y sacar conclusiones a partir de la informacién recopilada .

Los datos fueron analizados mediante la estadistica descriptiva para determinar la
frecuencia absoluta y relativa respecto a la frecuencia de la anemia y el consumo de
multimicronutrientes, posteriormente esta informacion es presentada mediante tablas; estos
datos procesados han permitido comparar los niveles de consumo de multimicronutrientes
con las recomendaciones nutricionales establecidas por el Ministerio de salud, asi como
también conocer el indice de prevalencia de la anemia en los menores de tres afios que fueron

atendidos en Centro Salud Morro Solar Jaén.

15



III. RESULTADOS

Tabla 1. Prevalencia del grado de anemia en nifios menores de tres afios atendidos en Centro

Salud Morro Solar-Jaén, 2023.

Nivel / HB N %

Leve (10.0 g/dl — 11.0 g/dl) 202 79

Moderada (8.0 g/dl — 9.0 g/dl) 54 21
Total 256 100,0

En la tabla 1, se visualizan los resultados de la prevalencia del grado de anemia en los
nifios de tres afios atendidos en Centro Salud Morro Solar Jaén, durante el afio 2023. Se
evidencio6 que en el 79% de nifios se encontrd anemia de grado leve y 21% presento

anemia moderada.

Tabla 2. Prevalencia del nivel anemia segliin género en nifios menores de tres anos atendidos

en Centro Salud Morro Solar-Jaén, 2023.

Genero
- - Total
Nivel HB Femenino Masculino
N % N % N %
Leve (100 g/dl—11.0g/dl) 9 37 107 42 202 79
45 18 9 4 54 21

Moderada (8.0 g/dl — 9.0 g/dl)

En la Tabla 2, los resultados muestran que el 37% de los pacientes de género femenino
presentaban un grado leve de anemia, mientras que en los pacientes masculinos este
porcentaje fue del 42%. Asimismo, 18% de pacientes de género femenino presentaron

anemia de grado moderada y en los pacientes masculinos fue de 4%.
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Tabla 3. Prevalencia del nivel de anemia seglin grupo etario en nifios menores de tres afios

atendidos en Centro Salud Morro Solar-Jaén, 2023.

Grupo Etario

Nivel HB (1 afo de edad) (2 afios de edad) (3 afios de edad) Total
N % N % N % N %
Leve (10.0 g/dl
14 118 46 48 19 202 79
—11.0 g/dl)

Moderada (8.0
g/dl —9.0 g/dl)

30 12 7 3 54 21

En la tabla 3, se presenta el grado de anemia segun el grupo etario, en ella se evidencia que
los pacientes de un afio de edad presentaron anemia leve 14% y anemia moderada 07%; los
pacientes de dos afios de edad presentaron anemia de grado leve 46% y moderada 12%;
mientras que los pacientes de 3 afios presentaron anemia de grado leve 19% y anemia de

grado moderada 3%.

Tabla 4. Adquisicion de multimicronutrientes por parte de los padres a los nifios menores

de tres afios atendidos en Centro Salud Morro Solar-Jaén, 2023.

[items Opciones N %

(Adquiere el multimicronutriente en el Si 182 71
control CRED de su nifio (a)? No 74 29
(Cada qué tiempo adquiere el Mensual 176 97
multimicronutriente? Cada 2 meses 6 3

En la tabla 4, se presentan los resultados respecto a la adquisicion de multimicronutrientes
por parte de los padres de familia con nifios menores de tres anos que fueron atendidos en
Centro Salud Morro Solar-Jaén. Se evidencia que el 71% de padres representa a los hogares
que adquieren el multimicronutriente durante el control Cred de sus nifios. Mientras que el
29% no adquiere el mencionado suplemento dietético. Con relacion a la frecuencia el 97%

lo adquiere mensualmente y 3% lo realiza cada dos meses.
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Tabla 5. Forma de preparacion de multimicronutrientes por parte de los padres a los nifios

menores de tres afios atendidos en Centro Salud Morro Solar-Jaén, 2023.

Items Nivel N %
Una vez que recibe los multimicronutrientes, los conserva ~ Si 180 99
o guarda en un lugar libre de humedad y calor No 2 1
Si 160 88
Se lava las manos antes de preparar los
No 2 1
multimicronutrientes
A veces 20 11
Usted mezcla los multimicronutrientes en dos cucharadas  Si 182 100
de alimento No 0 0
) Caliente 0 0
La temperatura de los alimentos en los que mezcla los
o _ Tibio 182 100
multimicronutrientes es
Frio 0 0
Si 170 93
(En la preparacion de los micronutrientes sigue las
o . A veces 11 6
indicaciones que le brindo el personal de salud? N . |
0

En la tabla 5, se evidencia la forma de preparacion de los multimicronutrientes por parte de
los padres de familia cuyos nifios son atendidos en Centro Salud Morro Solar-Jaén; en ella
se evidencia que el 99% de los padres encuestados optan por conservar o guardar los
multimicronutrientes en un lugar libre de humedad y calor. Asimismo, el 88% asegura
lavarse las manos antes de preparar los multimicronutrientes. El 100% de padres mezcla los
multimicronutrientes en dos cucharadas de alimento. También el 100% los prefiere tibios.
El 93% de padres siguen las indicaciones del personal de salud para la preparacion de los
multimicronutrientes, el 6% de padres lo realizan a veces y el 1% no siguen las indicaciones

del personal de salud.
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Tabla 6. Identificar la forma de administracion de multimicronutrientes por parte de los

padres a los nifios menores de tres afios atendidos en Centro Salud Morro Solar-Jaén, 2023.

Items Opciones N %
Su nifio (a) consume actualmente Si 182 71
multimicronutrientes No 74 29
Consume sulfato ferroso 41 55
¢Por qué factor no estad consumiendo? Produce reaccion adversa 14 19
Ya no presenta anemia 19 26
¢A qué edad su hijo empez6 a consumir 6 a 12 meses 48 26
multimicronutriente? 12 a24 meses 8 43
24 a 36 meses 56 31
¢Utiliza todos los sobres de multimicronutriente  Si 152 84
que le entregaron en el establecimiento? No 30 16
(r,nQuLIJE r:?grg):u(:rt:gcr)]tift)ratamiento del nifio (a) con ; ) 52 :::::: 347 220
' 6 — 8 meses 141 78
¢Su nifio consume toda la mezcla con el Si 160 88
multimicronutriente? No 22 12
¢Si su nifio no consume la mezcla del Si 4 2
multimicronutrientes, lo guarda y recalienta? No 178 98
¢Conque frecuencia su nifio consume los Diario 171 94
multimicronutrientes? Inter diario 11 6
¢Administrar la mezcla de alimento que contiene  Si 182 100
el multimicronutriente en 15 minutos? No 0 0
¢ Qué cantidad de multimicronutrientes le Un sobre 182 100
administra su nifio diariamente? Menos 0 Més de un Sobre 0 00
¢Si su nifio estad tomando antibioticos, suspende la Si 182 100
suplementacién? No 0 00
¢ Comparte con sus hermanitos menores la mezcla Si 0 00
del multimicronutriente? No 182 100
¢Su nifio consume con agrado la mezcla que Si 148 81
contiene los multimicronutriente? No 34 19
¢Cudles son las razones por las que no los Sabor 28 82
consume con agrado? Presentacion 6 18
Ninguno 148 81
¢ Presento algun problema de salud su nifio (a) por \D/?ar:]rgz ig Z
la que tuvo que suspender el multimicronutriente? Dientes Manchados 6 3
Dolor de estmago 2 1

De un total de 256 nifios que fueron atendidos en Centro Salud Morro Solar durante el afio

2023, el 71% estan consumiendo actualmente multimicronutrientes, mientras que el 29% no
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lo consumen. Entre los motivos por los cuales no lo consumen, es porque estan recibiendo
otro tratamiento mediante sulfato ferroso 55%, reacciones adversas 19% y el 26% porque en
su ultimo control ya no tienen anemia. La mayoria de los nifios comenzaron a consumir
multimicronutrientes entre los 12 y 24 meses de edad y representa al 43%. Asimismo, el
84% utiliza todos los sobres de multimicronutrientes entregados en el establecimiento y el

78% de los tratamientos mayormente suele durar entre 6 y 8 meses.

El 88% de padres indica que sus hijos si consume la mezcla del multimicronutriente,
asimismo sefialan que 98% no lo guarda ni recalienta el nutriente. 94% de nifios consumen
los multimicronutrientes diariamente y el 100% de padres sefialan que lo administran en 15
minutos. El 100% de padres informa que les administran a sus nifios un sobre por dia.
Ademas, el 100% de padres sefiala que suspende el consumo del multimicronutriente si es

que se estd tomando antibioticos.

El 100% de padres sefiala que no comparten los sobres con sus hermanos. También 81% de
padres indican que sus nifios consumen con agrado los multimicronutrientes sin embargo
19% sefialan que no. De estos 82% no lo hace por el sabor y 18% porque no le gusta la
presentacion. El 81% de pacientes no le generd ningin malestar al consumir el
multimicronutriente, sin embargo, se encontrdé que 9% le provocd vomito, 6% presentd

diarrea, 3% resulto con dientes manchados y 1% tuvo dolor de estomago.
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IV.  DISCUSION

De acuerdo con el primer objetivo especifico, los resultados obtenidos en nuestro
estudio sobre la prevalencia de anemia revelan una distribucion significativa entre anemia
leve y moderada, donde el 79 % de participantes presentaron anemia leve y el 21 % anemia

moderada.

Estos resultados son similares a los que presentd Pérez et al. ', donde concluyé una
prevalencia de anemia del 68%, lo que es menor que nuestro resultado global, pero no ofrece
una diferenciacion entre grados de anemia. Este estudio sugiere que la prevalencia de anemia
puede variar considerablemente segun la poblacion estudiada y los criterios de evaluacion

utilizados.

1. 1% identificé que el 43.5% de la poblacion

Por otro lado, el estudio de Barrutia et a
infantil menor de 5 afios presentaba anemia. Aunque este estudio se enfoca en una
subpoblacion especifica (nifios menores de 5 afios), los resultados son comparables con

nuestra muestra en términos de prevalencia.

Finalmente, Aguirre %, reporta que el 23.4% de los nifios presentaba anemia leve y el
5.2% anemia moderada, cifras significativamente menores que las encontradas en nuestra
investigacion. Esto podria indicar diferencias en los factores de riesgo o en las condiciones

socioecondmicas y ambientales de las poblaciones estudiadas.

Como se puede observar, aunque nuestros resultados muestran una prevalencia mas
alta de anemia leve y moderada comparada con los estudios de Pérez et al. ', Barrutia et al.
10"y Aguirre ', estas diferencias resaltan la importancia de considerar las caracteristicas
especificas de cada poblacion y los métodos de evaluacion utilizados en los estudios sobre

anemia.

Respecto al segundo objetivo especifico, los resultados del presente estudio indican
que el 37% de las pacientes mujeres presentan anemia leve, en comparacion con el 42% de
los pacientes masculinos. Ademas, el 18% de mujeres tenian anemia moderada, mientras

que en los hombres este porcentaje fue del 4%.

Estos hallazgos muestran una prevalencia de anemia moderada significativamente
mayor en mujeres que en hombres, y una prevalencia de anemia leve ligeramente mayor en

hombres; se infiere que esta diferencia puede estar influenciada por otros factores que se
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necesitarian de estudios mas complejos para determinarlos con certeza, ya que se trata de

una poblacion infantil.

Estos resultados son semejantes con los que presentd Pérez et al. ', quien también
encontrd una mayor prevalencia de anemia en el sexo femenino. Este estudio refuerza la idea
de que las mujeres son mas propensas a desarrollar anemia moderada, posiblemente debido
a factores bioldgicos y de estilo de vida que afectan su estado nutricional y sus reservas de

hierro.

La similitud de los resultados con el estudio de Pérez et al. '4, subraya la consistencia
de los patrones observados en diferentes poblaciones y contextos. La mayor prevalencia de
anemia en mujeres destaca la necesidad de enfoques preventivos y de tratamiento que
aborden especificamente los factores de riesgo en este grupo. Por ello es importante
implementar estrategias de salud publica que incluyan la educacidon nutricional, la
suplementacion de hierro y el monitoreo regular para reducir la prevalencia de anemia,

especialmente en mujeres.

En el objetivo especifico 3, los resultados de nuestro estudio muestran diferencias en
la prevalencia de anemia leve y moderada segun la edad de los nifios evaluados; los pacientes
de un afno que presentaron anemia leve fueron de 14% y anemia moderada 7%. Ademas, en
los nifos de dos afios, la prevalencia fue significativamente mayor, donde el 46% presentd
anemia leve y el 12% anemia moderada; mientras que, en los pacientes de tres afios, el 19%

presentd anemia leve y el 3% anemia moderada.

Estos hallazgos guardan cierta similitud con los resultados que presentd Pérez et al. ',
quienes también encontraron una relacion estadistica entre la prevalencia de anemia y la
edad. Por su parte Bustillos '°, revela que la ingesta de hierro y otras variables como la edad

1

son influyentes en la anemia. Ademas, Aguirre '3, abordé la incidencia de la anemia en

relacion con la edad y el sexo en nifios menores de cinco afos.

Este patron sugiere que la edad es un factor critico en la prevalencia de anemia, y que
los nifos de dos afios podrian estar en una fase especialmente vulnerable a las deficiencias

nutricionales.

Se puede inferir que la mayor prevalencia de anemia en los nifios de dos afios podria
estar relacionada con varios factores; en esta etapa de crecimiento rapido, las necesidades

nutricionales son elevadas o exigentes y puede haber una transicion en la dieta, como la
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introduccion de alimentos so6lidos, que puede no siempre cubrir adecuadamente las
necesidades de hierro; también puede estar relacionada a infecciones frecuentes en esta edad

pueden aumentar el riesgo de anemia.

Estos resultados destacan la importancia de considerar la edad al abordar la anemia;
donde la fase critica seglin el estudio son los nifios de dos afios y urgen la necesidad de
abordar estrategias de intervencion especificas para este grupo de edad, incluyendo la
educacion nutricional, la suplementacion con hierro y el monitoreo regular del estado de

salud de los nifos.

Los resultados del Objetivo especifico cuatro, respecto a la adquisicion de
multimicronutrientes por parte de los padres, se evidencia que el 71% de padres representa
a los hogares que adquieren el multimicronutriente en el programa CRED de sus nifios y con
relacion a la frecuencia el 97% lo adquiere mensualmente y 3% lo realiza cada dos meses.

11

Diversos estudios entre ellos Velayarce ', analiz6 la calidad de consumo de

micronutrientes y anemia en nifios menores de 36 meses, sin embargo, el estudio no precisa

16 evalud el conocimiento sobre

el origen del multimicronutriente. Por su parte, Iquise
anemia ferropénica y la administracion de micronutrientes en madres con nifios menores de
tres afios; también el estudio no determina si este nutriente es administrado por algun
ministerio de salud.

1 sostiene que la ingesta de los multimicronutrientes,

La investigacion de Velayarce
influye considerablemente en bajar los indices de anemia. Por su parte Durand et al. 7,
también estudiaron el consumo de multimicronutrientes. Sin embargo, los estudios revelan
la ingesta del producto, pero no precisa el tipo de proveedor ni la frecuencia con que los

reciben.

Sin embargo, es necesario dejar en claro que la adquisicion de multimicronutrientes a
través del programa CRED, actualmente en el centro de salud donde se ha desarrollado el
estudio y segun los datos de acceso refleja un buen nivel de acceso y cumplimiento por parte
de los padres de familia. Ademas, es necesario maximizar el impacto de estos programas, y
para ello se debe considerar factores educativos, evaluar la adherencia real, superar barreras
logisticas y asegurar que las politicas de salud publica apoyen y faciliten la distribucién y el
uso efectivo de los multimicronutrientes; ya que asi se puede garantizar que los nifios reciban

los beneficios completos de estas intervenciones nutricionales.
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De acuerdo con el objetivo especifico cinco, sobre la forma de preparacion de
multimicronutrientes, en ella se evidencia que el 99% de los padres encuestados optan por
conservar o guardar el producto en un lugar libre de humedad y calor. Asimismo, el 88%
asegura lavarse las manos antes de prepararlos. Indican ademés que la preparacion lo
realizan por medio de dos cucharadas en alimento caliente. E1 93% siguen las indicaciones

del personal de salud para la preparacion.

Estos resultados se relacionan y difieren en parte con los hallazgos de Escobedo 2,
Iquise !¢, y Fernandez '8, quienes concluyen que el conocimiento limitado sobre anemia y la
falta de administracién adecuada de micronutrientes pueden contribuir a elevar los indices
de prevalencia de la anemia en los menores. Es decir, la falta de cultura por parte de las
familias no concurre a tiempo a los establecimientos de salud para llevar un control adecuado
en el programa CRED, y si los hacen no cumplen con la dosificacion establecida por el
Ministerio de Salud. Sin embargo, segun los resultados que presenta Fernandez '%, indica
que el 35% de los nifios con anemia leve lograron una recuperacion completa con tratamiento

médico basado en suplementos ferrosos.

Por lo tanto, los resultados de esta y otros estudios respecto a la adquisicion de
multimicronutrientes, podrian tener implicaciones significativas para el disefio de
intervenciones y politicas de salud publica que buscan mejorar el acceso y la conciencia

sobre la importancia de los multimicronutrientes.

Los resultados se alinean con la necesidad continua de abordar las practicas
nutricionales especificas para prevenir la anemia, considerando factores contextuales y
disefiando intervenciones personalizadas para cada poblacion. La calidad de la ingesta, la
falta de conocimiento y los factores sociodemograficos emergen como areas criticas que

requieren atencion para lograr una reduccion efectiva de la prevalencia de la anemia.

Segun el objetivo especifico seis, respecto a la identificacion de la forma de
administracion de multimicronutrientes. Se evidencioé que el 71% de los nifios consumen
multimicronutrientes, mientras que el 29% no lo hacen debido a que reciben otro tratamiento
con sulfato ferroso 55%, o también por haber experimentado reacciones adversas 19%.
Sobre las reacciones adversas el consumo de multimicronutrientes generalmente es seguro
y beneficioso, en raras ocasiones puede causar nauseas, vomitos y diarrea; estos efectos
suelen ser leves y temporales, aunque pueden ser mas severos con dosis elevadas de ciertos

multimicronutrientes como el hierro o el zinc.
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Ademas, el 26% indico que dejo el multimicronutriente porque en su Ultimo control el

nifo ya no tiene anemia. Es decir, abandon¢ el tratamiento por prescripcion médica.

El 85% de niflos que representa a la mayoria comenzaron a ingerir
multimicronutrientes entre los 12 y 24 meses de edad. No se pude precisar con exactitud que
a esta edad el nifio present6 anemia o los padres recién concurrieron al centro de salud a

llevar el control.

El 84% utiliza todos los sobres entregados y el 78% de los tratamientos dura entre 6 y
8 meses. La mayoria de padres que llevan control con la ingesta del multimicronutrientes les

lleva un tiempo aproximado de 8 meses en finalizar el tratamiento.

Ademas, el 88% de los padres indica que sus hijos ingieren la mezcla de
multimicronutrientes, el 98% no guarda ni recalienta el nutriente, y el 94% lo consume
diariamente. El 100% de los padres administra el suplemento en 15 minutos y un sobre por
dia, y todos suspenden el consumo si los nifios estan tomando antibidticos. Ninglin padre

comparte los sobres entre hermanos.

En estos items, se muestra principalmente los niveles culturales que tiene los padres
de familia con respecto a la administracion del multimicronutrientes, y da a entender que
aquellos que llevan el tratamiento con regularidad tienen conocimiento adecuado de la
preparacion, de que hacer en caso de efectos adversos y sobre todo conocen que esta
dosificacion estimada por el profesional de la salud es individual y no se puede compartir

con otros nifios porque el suplemento perderia su capacidad para el cual fue administrado.

También, el 81% de padres sefialan que sus hijos consumen los multimicronutrientes
con agrado, aunque un 19% no lo hace, mayoritariamente debido al sabor 82% o la
presentacion 18%. El 81% de los nifios no experimentd malestar al consumir el suplemento,

sin embargo, la diferencia sostuvo que si tuvo algiin mal estar.

En relacion con el ultimo parrafo, la mayoria de la poblacion estudiada sefiala que los
nifios consumen el producto con agrado. Sin embargo, un pequefio porcentaje menciona que
el sabor no es agradable, y en menor medida, también influye la presentacion del producto.
Ademas, es importante destacar que en la mayoria de los nifios el producto no ha causado
ninguna reaccidén adversa. No obstante, un grupo reducido informéd que el producto les

provoco diarrea, dolor de estbmago y vomito.
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Estos resultados guardan relacion con los que presenta Velayarce !V, quien exploré la
calidad de consumo de micronutrientes y la anemia en nifios menores de 36 meses, se
encontrd una asociacion estadisticamente relevante entre la calidad de la ingesta de
micronutrientes y los cuadros de anemia. Aunque nuestra investigacién no se centra en la
calidad de la ingesta, compartimos la preocupacion por los efectos adversos, ya que un

porcentaje significativo de nuestra muestra experimentd sintomas desfavorables.

Al comparar estos resultados con los antecedentes, es interesante destacar la falta de
referencia especifica en los estudios revisados sobre la preparacion de micronutrientes. La
mayoria de las investigaciones se centran en la prevalencia de la anemia, la calidad de la
ingesta de nutrientes o la incidencia de enfermedades asociadas, sin profundizar en las
practicas de preparacion de alimentos. La ausencia de informacion detallada en este aspecto
puede sugerir la necesidad de una mayor atencion y exploracion en futuras investigaciones.
Esta informacion puede ser valiosa para desarrollar intervenciones nutricionales mas

efectivas y adaptadas a las necesidades y preferencias especificas de la poblacion estudiada.
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V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. CONCLUSIONES

l.

Se concluye que los nifios de tres afios atendidos en Centro Salud de Morro Solar
Jaén, durante el afio 2023, presentaron anemia de grado leve 79% y anemia moderada

21%.

Ademas, en relacion con los pacientes de sexo femenino, el 37% presentd anemia
leve y el 18% anemia moderada. En cambio, entre los pacientes de sexo masculino,

el 42% presento anemia leve y el 4% anemia moderada.

Segun el grupo etario los pacientes de un afio de edad presentaron anemia leve 14%
y anemia moderada 7%; los pacientes de dos afios de edad presentaron anemia de
grado leve 46% y moderada 12%; mientras que los pacientes de 3 aflos presentaron

anemia de grado leve 19% y anemia de grado moderada 3%.

Respecto a la adquisicion del multimicronutriente, 71% de padres adquieren el
producto mediante el control CRED de sus nifios; donde el 97% lo adquiere

mensualmente y 3% lo realiza cada dos meses.

De acuerdo con la forma de preparacion de los multimicronutrientes se evidencia
que el 99% de los padres encuestados optan por conservar o guardar el suplemento
en un lugar libre de humedad y calor. Asimismo, 88% asegura lavarse las manos
antes de preparar. Todos los padres mezclan el suplemento en dos cucharadas de
alimento y lo prefieren caliente. Ademas, el 93% de padres siguen las indicaciones

del personal de salud en la preparacion.

El 71% de los nifios ingieren multimicronutrientes, mientras que el 29% no lo hace
porque reciben tratamiento con sulfato ferroso 55%, presentan reacciones adversas
19%, o ya no tienen anemia 26%. El 43% inici6 el suplemento entre los 12 y 24
meses. El 84% utiliza todos los sobres entregados y el 78% de los tratamientos dura
entre 6 y 8 meses. Ademas, el 98% no guarda ni recalienta el suplemento, y el 94%
lo consume diariamente, administrado en 15 minutos por sus padres. El suplemento
se suspende si toman antibidticos y no se comparte la dosis. El 81% lo consume con
agrado, aunque el 19% no, debido al sabor 82% o la presentacion 18%. El 81% no

experiment6 malestar, pero el 9% presentd vomitos y el 6% diarrea.
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5.2. RECOMENDACIONES

1. Dado que los resultados evidencian un alto indice de prevalencia de la anemia, se
recomienda al gerente del Clas Morro Solar implementar programas educativos y de
sensibilizacién dirigidos a los padres sobre la importancia de la prevencion y
tratamiento de la anemia, incluyendo una dieta balanceada rica en hierro y otros
nutrientes esenciales.

2. Debido a que el mayor indice de prevalencia de la anemia recae en las nifias, se
recomienda al gerente y demds autoridades del Centro Salud Morro Solar debe
realizar campafias especificas para abordar la anemia especificamente en nifias que
asegure un enfoque equitativo en la distribucion de suplementos y la educacion
nutricional.

3. Asimismo, se recomienda también al gerente del Clas Morro Solar adaptar las
intervenciones nutricionales segun el grupo etario, con un enfoque intensificado en
los nifios de dos afios, que presentan las tasas mas altas de anemia, para optimizar los
recursos y mejorar los resultados de salud.

4. Se recomienda al jefe y coordinador de Estrategia Sanitaria del Centro Salud Morro
Solar desarrollar un plan de estrategias operativo a fin de asegurar la disponibilidad
constante y el acceso facil a los multimicronutrientes durante los controles CRED,
aumentando la frecuencia de distribucion a aquellos que lo adquieren cada dos meses
para mejorar la adherencia al tratamiento.

5. Se recomienda al gerente del Clas Morro Solar que continiie con la educacion
continua y reforzar las précticas higiénicas y de preparacién correctas de los
multimicronutrientes, mediante talleres y materiales informativos para asegurar el
cumplimiento de las directrices de salud.

6. Asimismo, se recomienda al Gerente del Clas Morro Solar, establecer seguimiento
médico y apoyo continuo para los nifios que no consumen multimicronutrientes
debido a reacciones adversas o tratamiento alternativo, y explorar soluciones para
mejorar el sabor y la presentacion del suplemento para aumentar la aceptacion y

adherencia entre los nifnos.
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ANEXOS

Anexo 1. Operacionalizacion de variables

. ., .., . . ., . Escala de
Variable Definicién conceptual Definicion operacional Dimension Indicadores medicion Instrumento
o - Masculino Razén
Se obser\./ara el tamizaje de | Género - Femenino
anemia por parte del
. ersonal de salud a nifios
Grupo de pacientes con IIII)CIIOI'CS de 3 afios, quienes - 0-12 meses ; Ficha de
afeccion de las cifras de la -4 °> | Edad - 13-24 meses Nominal »
hemoglobina por debajo del tenga resultados de anemia 5536 recoleccion de
& valor normal se anotara en una ficha de - 5 - rrllgsgs A 10 datos
. . - Leve: 10.0 g/dl — 11.
Prevalencia de Anemia rotades obtidos (oded zd -
énero y grado) > | Grado - Moderada: 8.0 g/dl — 9.0 Ordinal
g yg . g/dl
- Grave: < 7.0g/dl
Los multimicronutrientes, Adquisicién - EATSGS 1dp administracion | (oL
generalmente derivados de la el multimicronutriente
ingesta de alimentos, son
pequefias cantidades de i
vitaminas y minerales , - Frecuencia .
. El consumo se evaluard a - Tiempo Cuestionario:
requeridos por el cuerpo para , . . . . - .
, ) través de las dimensiones: | Administracion - Inicio Nominal consumo de
la mayoria de las funciones . . . ., . .. .
L adquisicion, administracion - Aceptacion. multimicronutrie
celulares. Las deficiencias ., _ Rechazo ‘
Consumo de més comunes de y preparacion. ntes
Multimicronutrientes multimicronutrientes - Lavado de manos
incluyen vitamina A, . - Forma de preparacion ,
Preparacion - Cantidad Nominal

vitamina D, vitamina B12,
hierro, yodo y zinc

- Tipo de alimentos
- Temperatura
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Anexo 2. Consentimiento Informado

3

Yo Celeste Judith Uriarte Oliva, identificada con DNI N° 75140124

Acepto participar en la investigacion titulada: PREVALENCIA DE ANEMIA
Y CONSUMO DE MULTIMICRONUTRIENTES EN NINOS MENORES DE
3 ANOS ATENDIDOS EN CENTRO SALUD MORRO SOLAR-JAEN,2023.

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Mediante la presente manifiesto que he sido informado(a) acerca del
objetivo del estudio (y su importancia, explicando que mi participacion
consistira en resolver un cuestionario y que se resolvera en

aproximadamente 15 minutos.

Al
También declaro que conozco el procedimiento de mi participacion y
puedo realizar cualquier pregunta y aclarar dudas acerca de los
procedimientos que se lievara a cabo.

Ademas considero que conservo el derecho de retirarme en cualquier
momento que lo considere conveniente, los responsables de Ila
investigacion me han garantizado la confidencialidad de la informacion,

ademas que no se publicaran ningun dato como informante.

Jaén, 22 de mayo del 2023

Firma ella del participérite
DNI: 75140124



W

Yo Wendy Paola Pérez Samamé, identificada con DNI N° 47847685

Acepto participar en la investigacion titulada: PREVALENCIA DE ANEMIA
Y CONSUMO DE MULTIMICRONUTRIENTES EN NINOS MENORES DE
3 ANOS ATENDIDOS EN CENTRO SALUD MORRO SOLAR-JAEN,2023.

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Mediante la presente manifiesto que he sido informado(a) acerca del
5

objetivo del estudio y su importancia, explicando que mi participacion

consistira en resolver un cuestionario y que se resolvera en

aproximadamente 15 minutos.

También declaro que conozco el procedimiento de mi participacion y
puedo realizar cualquier pregunta y aclarar dudas acerca de los

procedimientos que se llevara a cabo.

Ademas considero que conservo el derecho de retirarme en cualquier
momento que lo considere conveniente, los responsables de I[a
investigacion me han garantizado la confidencialidad de la informacion,

ademas que no se publicaran ningun dato como informante.

Jaén, 22 de mayo del 2023

g

Firma y huella del banicipaﬁte

DNI: 47847685
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ASUNTO: Solicito autorizacién para ejecutar trabajd de“inv_esﬁgaciép(aent-iﬁea:en‘su
representada.

o
De mi especial consideracion:

Nosotros Celeste Judith Uriarte Oliva, identificada con DNI N° 75140124 y Wendy Paola
Pérez Samamé identificada con DNI N' 47847685, Estudiantes Egresados de la carrera
profesional de Tecnologia Médica en la Universidad Nacional de Jaén, representantes
del trabajo de investigacion para optar el grado académico de licenciado, motivo por el
cual hemos propuesto desarrollar el trabajo de investigacion titulada : "PREVALENCIA
DE ANEMIAY CONSUMO DE MULTIMICRONUTRIENTES EN NINOS MENORES DE 3 ANOS
ATENDIDOS EN CENTRO SALUD MORRO SOLAR -JAEN ,2023", por lo antes mencionado
recurrimos a su honorable persona a fin de que nos autorice desarrollar el presente
trabajo en el centro de salud que Usted representa.

Los autores, asi como asesor del presente trabajo declaran conocer los principios éticos
en la investigacion biomédica y mantener la confiabilidad de la informacién, garantizada
a través del uso de codigos numéricos anénimos.

Sin otro particular, es propia la oportunidad para expresar le la muestra de mi
consideracion y espero su pronta respuesta.

Atentamente bachilleres.

[~ .
Celeste Judith Uriarte Oliva Wendy Paola Pérez Samamé
DNI: 75140124 DNI: 47847685
Correo: judithunj@gmail.com Correo: wendi 5 16@hotmail.com
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Anexo 4. Autorizacion

G [XG GOBIERNO REGIONAL CAJAMARCA

g
b it Direccion Regional de Salud Cajamarca e R i s
CAJAMAREVA Red |ntegfada de salud jaé“ Red integrada de Salud Jaén

“ANO DE LA UNIDAD, LA PAZ Y EL DESARROLLO”

Jaén, 22 de mayo del 2023.

CARTA N° 053 - 2023 -GR.CAJ/DSRSJ-DG/CLASMS. G

SENORITAS : CELESTE JUDITH URIARTE OLIVA
WENDY PAQLA PEREZ SAMAME

Pregente.—

Es grato v dirigirme a wusted para saludarla
cordialmente, y al mismo tiempo comunicarle que se da por
aceptado la realizacién del Proyecto de investigacién
denominado: “PREVALENCIA DE ANEMIA Y CONSUMO DE
MULTIMICRONUTRIENTES EN NINOS MENORES DE 3 ANOS ATENDIDOS EN
CENTRO SALUD MORRO SOLAR - JAEN, 2023”

Sin otro particular me despido de ustedes,
reiterandole las muestras de mi especial consideracién y estima

personal.

Atentamente,

ALTR/mpt.
C.c.Archivo

Direccion: Calle Alfredo bastos N2 630 Morro Solar — Jaén Tel: 076431407
Email:clasmorrosolar@hotmail.com

Centro De Salud Morro Solar - Tu Centro Amigo
“Jaén La Mas Educada”
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Anexo 5.

CUESTIONARIO PARA EVALUAR PREVALENCIA DE ANEMIA Y CONSUMO
DE MULTIMICRONUTRIENTES EN NINOS MENORES DE 3 ANOS
ATENDIDOS EN CENTRO SALUD MORRO SOLAR-JAEN, 2023

Presentacion

La presente aplicacion del instrumento de investigacion se esta realizando con el objetivo de
evaluar “Prevalencia de anemia y consumo de multimicronutrientes en nifios menores de 3
afios atendidos en Centro Salud Morro Solar-Jaén”. Por lo que se invita a responder con total
veracidad. Cabe mencionar que en todo momento se respetard la confidencialidad y
anonimato.

Instrucciones para responder el cuestionario

Se le solicita colocar una equis (X) en la respuesta que considere correcta respecto a la
practica de consumo de multimicronutrientes de su nifio o nifia.

I. DATOS GENERALES Y GRADO DE ANEMIA DEL NINO (A)

(1) Masculino

Genero (2) Femenino

(1) 6-12 meses

Edad (2) 13-24 meses

(3) 25-36 meses

(1) Leve: 10.0 g/dl —11.0 g/dl

Grado de anemia (2) Moderada: 8.0 g/dl — 9.0 g/dl

~ I~~~ =~~~
N N [ N I N = N~

(3) Grave: <7.0g/dl

II. DATOS RESPECTO AL MULTIMICRONUTRIENTE
A. FASE DE ADQUISICION
1. ;Cada qué tiempo adquiere el multimicronutriente?
1) Mensual
2) Cada 2 meses
3) Nunca
2. ;Adquiere el multimicronutriente en el control CRED de su nifio (a)?
1) Si
2) No
Frecuencia
a) Mensual
b) Dos meses

B. FASE DE ADMINISTRACION
1. Su nifo (a) consume actualmente multimicronutrientes
a) Si
b) No

39



2 (Por qué factor no estd consumiendo?
a) Sulfato ferroso
b) Produce malestares estomacales
¢) Yano presenta anemia
3. (A qué edad su hijo empez6 a consumir multimicronutriente?
a) 6a 12 meses
b) 12 a 24 meses
c) 24 a 36 meses
4. (Usted utiliza todos los sobres de multimicronutrientes que le entregaron en el
establecimiento?
a) Si
b) No
5. (Cuanto tiempo consumio su nifio (a) los multimicronutrientes?
a) 1-—2 meses
b) 3 -5 meses
c) 6—8 meses
d) 9 - 12 meses
6. (Su nifo consume toda la mezcla con el multimicronutriente?
a) Si
b) No
7. (Si su nifio no consume toda la mezcla que contiene los multimicronutrientes, lo
guarda y recalienta?
a) Si
b) No
8. (Conque frecuencia su nifio consume los multimicronutrientes?
a) Diario
b) Interdiario

3) De vez en cuando
9. (Usted procura administrar la mezcla de alimento que

multimicronutriente en 15 minutos o menos?
a) Si
b) No
10. ;Qué cantidad de multimicronutrientes le administra su nifio diariamente?
a) Un sobre
a) Menos o Més de un Sobre
11. ;/Si su nifio estd tomando antibidticos, suspende la suplementacion?
a) Si

b) No
12. Comparte con sus hermanitos menores la mezcla de alimentos que contiene los

contiene el

multimicronutrientes?
a) Si
b) No
13. Su nifio consume con agrado la mezcla que contiene los multimicronutrientes:
a) Si
b) No
14 ;Cuales son las razones por las que no los consume?
a) Sabor
b) Apariencia
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C.

15. {Qué problema de salud presentd su nifio (a) por la que tuvo que suspender el

multimicronutriente?
a) Ninguno
b) Vomito
c¢) Diarrea
d) Dientes manchados
e) Dolor de estomago

FASE DE PREPARACION

16. Una vez que recibe los multimicronutrientes, los conserva o guarda en un

lugar libre de humedad y calor
a) Si
b) No
17. Se lava las manos antes de preparar los multimicronutrientes
a) Si
b) No
3) A veces
18. Usted mezcla los multimicronutrientes en dos cucharadas de alimento:
a) Si
b) No
19. La temperatura de los alimentos en los que mezcla los multimicronutrientes es:
a) Calientes
b) Tibios
c) Frios
20. (En la preparacion de los micronutrientes sigue las indicaciones que le brind6 el
personal de salud?
a) Si
b) No
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Anexo 6. Instrumento de Evaluacion

INSTRUMENTO DE EVALUACION

Por favor coloque el porcentaje que considere debe aplicarse en cada item y de ser

necesario realice sus observaciones.

CRITERIOS

APRECIACION CUALITATIVA
Muy
Excelente Bueno Regular | Deficiente
bueno
81-100% 41-60% | 21-40% 0-20%
61-80%

Presentacion del instrumento

Calidad de redaccion de los items

Pertinencia de las variables con los

indicadores

Relevancia del contenido

Factibilidad de aplicacion

NANE AN
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Anexo 7. Validacion del jurado de expertos

VALIDACION DEL INSTRUMENTO SOBRE EL TEMA DE INVESTIGACION

CIENTIFICA

Prevalencia de anemia y consumo de multimicronutrientes en nifios menores de 3

afios atendidos en Centro Salud Morro Solar-J aén, 2023

Teniendo como base los criterios que a continuacién se presentan, se solicita dar su

opini6n sobre el instrumento de recoleccién de datos que se adjunta:

Escala de calificacion:

—

Si No
Criterios Observaciéon
@ | O
1. El instrumento recoge informacion que permita
dar respuesta al problema de investigacion. /
2. El instrumento propuesto responde a los objetivos
del estudio. ;
3. La estructura del instrumento es adecuado. Y

4. Los items del instrumento responde a la

operacionalizacion de la variable.

5. La secuencia presentada facilita el desarrollo del

instrumento.

6. Los items son claros y entendibles.

7. El nfimero de items es adecuado para su

aplicacion.

A

Sugerencias: Utilizar el instrumento de acuerdo a los criterios de inclusion y exclusion

Firma del juez experto

P L[58

T T.M
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IDENTIFICACION DEL EXPERTO

Nombre y apellidos a/eo é o V\% : o@D \ng o )é
Filiaciéon :
(ocupacion, grado 0{}5 c. & f A Loy} fo Di % .

académico y lugar de

trabajo):

TeCmo' meo &' co,
LSTP oy & Jovo

e-mail:

f@w/ Jo¥ (@ Gmeei) om

Fecha de la validacion

(dia, mes y afio):

18/44/ 2092

Firma

Muchas gracias por su valiosa contribucion a la validacién de este cuestionario.
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO SOBRE EL TEMA DE INVESTIGACION

CIENTIFICA

Prevalencia de anemia y consumo de multimicronutrientes en nifios menores de 3

aifios atendidos en Centro Salud Morro Solar-Jaén, 2023

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presentan, se solicita dar su

opini6n sobre el instrumento de recoleccion de datos que se adjunta:

Escala de calificacion:

operacionalizacion de la variable.

Si No
Criterios Observacion
@ ©)
1. El instrumento recoge informacion que permita 1
dar respuesta al problema de investigacion.
2. Elinstrumento propuesto responde a los objetivos i
del estudio.
3. La estructura del instrument es adecuado. 1
4. Los items del instrumento responde a la I

instrumento.

5. La secuencia presentada facilita el desarrollo del i

6. Los items son claros y entendibles.

aplicacion.

7. El nimero de items es adecuado para su 1

Firma del juez experto

Wﬁﬁ

Dr. Carlos F. Cadeniilas Barturén
CTMP 1930 RNE 0053

Sugerencias: Utilizar el instrumento de acuerdo a los criterios de inclusion y exclusion
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IDENTIFICACION DEL EXPERTO

r

Nombre y apellidos

Carlos Francisco Cadenillas Barturén

Filiacion
(ocupacion, grado
académico y lugar de

trabajo):

Doctor en Ciencias de la Salud
Magister en Salud Publica
Tecndlogo Médico

Docente Universidad Nacional de Jaén

e-mail:

carlos.cadenillas@unj.edu.pe

Fecha de la validacion

(dia, mes y afio):

21 de Noviembre del 2022

Firma

Dr. Carlos F. Cadenillas Barturén
CTMP 1930 RNE 0053

Muchas gracias por su valiosa contribucion a la validacion de este cuestionario.
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VALIDACION DEL INSTRUMENTQ SOBRE EL TEMA DE INVESTIGACION

CIENTIFICA

Prevalencia de anemia y consumo de multimicronutrientes en nifios menores de 3
afios atendidos en Centro Salad Morre Solar-Jaén, 2023

Teniendo como base los criterios que a continuacién se presentan, se solicita dar su

opinion sobre el instrumento de recoleccion de datos que se adjunta:

Escala de calificacion:

Criterios

®

Observacion

1. El instrumento recoge informacién que permita
dar respuesta al problema de investigacién.

2. Elinstrumento propuesto responde a los objetivos

del estudio.

3. La estructura del instrumento es adecuado.

4. Los items del instrumento responde a Ia

operacionalizacién de la variable.

5. La secuencia presentada facilita el desarrollo del
instrumento.

6. Los ftems son clares y entendibles.

7. El nimero de items es adecuado para su

aplicacion.

/

Sugerencias: Utilizar el instrumento de acuerdo a los criterios de inclusion y exclusién

Firma del juez experto

N

[\( UNIVERSIDAD NAGIONAL DE JAEN

'JLCs. Yudelly Torrejon Rodriguez

DOCENTE ORDINARIO
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IDENTIFICACION DEL EXPERTO

Nombre y apellidos
’yucﬂeﬂq o(mrw_jdr\ Rocﬂr\tq,uﬂs
Filiacién Docente de la EPTM |
(ocupacion, grado| Grade’ Maesive en Cienclas de (e saled

académico y laugar de

trabajo):

mincen  Salud Plykea
Lugar de ‘\Y(LL_)GS'Q Lo Unversided Neclend de

Jeen

e-mail:

y.:.gcﬂel Lﬁo ‘o x‘-'f:‘jr,s@ U"S’ et PL
Fecha de Ia validacién
(dia, mes y afio): 4[0/0‘4125

13 UNIVERSIDAD RACIONAL B A0 )
Firma N _
ﬁu;bln Rodrigues
o

Muchas gracias por su valiosa contribucién a la validacion de este cuestionario.
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Anexo 8. Calculo de la validez de contenido criterio de los jueces

prueba binomial

CRITERIOS A EVALUAR JUEZ1 | JUEZ2 JUEZ 3 TOTAL PROBABILIDAD
. . 1 1 1
Claridad en la redaccion 3 0.03125
.. 1 1 1
Coherencia interna 3 0.03125
., 1 1 1
Induccion a la respuesta 3 0.03125
Lenguaje adecuado con el nivel 1 1 1
del participante 3 0.03125
) 1 1 1
Mide lo que pretende 3 0.03125
SUMA 0.18750
DIV 0.03125

Las categorias son P=0.5->1=SiyQ=0.5->0=No
Se elige esta prueba porque los datos son dicotomicos y se tiene un solo grupo de sujetos.

Como la Probabilidad nos dice 3.125% y es menor que 5%, se dice que el item posee validez
de contenido.
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Anexo 9. Analisis de Fiabilidad

PREVALENCIA DE ANEMIA Y CONSUMO DE MULTIMICRONUTRIENTES

Prueba estadistica N° Valor IC 95%

Alfa de Cronbach 18 0.849 [0,61 - 0,80]

Estadisticas de total de elemento

Media de Varianza de Correlacion Alfa de
escala si el escala si el total de Cronbach si el
elemento se ha elemento se ha elementos elemento se ha
suprimido suprimido corregida suprimido
ftem1 36,78 23,026 ,091 ,895
ftem2 37,38 22,738 ,103 ,895
ftem3 37,74 22,964 ,061 ,801
ftem4 37,76 23,162 ,007 811
ftem5 37,59 21,766 ,245 ,877
Item6 37,38 22,863 ,073 ,800
ftem?7 36,93 22,630 ,173 ,886
ftem8 37,49 20,794 ,390 857
Item9 36,89 22,518 ,174 ,886
ftem10 37,02 22,479 ,183 ,885
ftem11 36,59 22,328 279 ,877
ftem12 37,60 22,055 191 /884
ftem13 36,59 23,266 ,067 ,896
ftem14 36,38 24,009 -,123 ,800
ftem15 36,52 22,711 267 ,881
ftem16 37,11 21,602 ,358 ,866
ftem17 36,93 22,484 212 ,883
ftem18 37,01 22,448 218 ,882
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Anexo 10. Compromiso del Asesor

‘ m
BNQ UNIVERSIDAD NACIONAL DE JAEN

UNIVERSIDAD NACIONAL
DE JAEN

Ley de Creacién N° 29304
Universidad Licenciada con Resolucién del Consejo Directivo N° 002-2018-

SUNEDU/CD

COMPROMISO DEL ASESOR

El que suscribe, Juan Enrique Arellano Ubillus, de Profesion Tecndélogo Médico con
Grado de Doctor D.N.I. ( X') / Pasaporte ( ) / Carnet de Extranjeria ( ) N.° 33665281, con
conocimiento del Reglamento General de Grado Académico y Titulo Profesional de la
Universidad Nacional de Jaén, se compromete y deja constancia de las orientaciones a los
Bachilleres: Celeste Judith Uriarte Oliva y Wendy Paola Pérez Samamé de la Carrera
Profesional de Tecnologia Médica en la formulacién y ejecucion del:

() Plan de Trabajo de Investigacién () Informe Final de Trabajo de Investigacién

() Proyecto de Tesis ( X ) Informe Final de Tesis( ) Informe Final del Trabajo por
Suficiencia Profesional

Por lo indicado doy testimonio y visto bueno que el Asesorado ha ejecutado el Trabajo

de Investigacion; por lo que en fe a la verdad suscribo la presente.

Jaén, 19 de mayo del 2024

Juan Enriqué Arellano Ubillus
D.N/. N° 33665281

44

51



Anexo 11. Declaracion Jurada de no Plagio

bN' UNIVERSIDAD NACIONAL DE JAEN

J Ley de Creacién N° 29304

unversioaonaconae  UNiversidad Licenciada con Resolucién del Consejo Directivo N° 002-2018- SUNEDU/CD
DE JAEN

DECLARACION JURADA DE NO PLAGIO

Yo, Celeste Judith Uriarte Oliva, identificada con DNI N° 75140124, Bachiller de la
Carrera Profesional de Tecnologia Médica de la Universidad Nacional de Jaén; declaro bajo
juramento que soy autora del trabajo de investigacién “PREVALENCIA DE ANEMIA'Y
CONSUMO DE MULTIMICRONUTRIENTES EN NINOS MENORES DE TRES ANOS
ATENDIDOS EN CENTRO SALUD MORRO SOLAR-JAEN 2023".

1. El mismo que presento para optar: () Grado Académico de Bachiller
( X ) Titulo Profesional
2. El trabajo de investigacién no ha sido plagiado ni total ni parcialmente, para la cual

se han respetado las normas internacionales de citas y referencias para las fuentes

consultadas.
3. El trabajo de investigacién presentado no atenta contra derechos de terceros.
4. El trabajo de investigacién no ha sido publicado ni presentado anteriormente para
obtener algin grado académico previo o titulo profesional.
5. Los datos presentados en los resultados son reales, no han sido falsificados, ni
duplicados, ni copiados.
Por lo expuesto, mediante la presente asumo toda responsabilidad que pudiera derivarse por
la autorfa, originalidad y veracidad del contenido del trabajo de investigacién, asi como
por los derechos sobre la obra y/o invencién presentada. Asimismo, por la presente me
comprometo a asumir ademds todas las cargas pecuniarias que pudieran derivarse para la
UNJ en favor de terceros por motivo de acciones, reclamaciones o conflictos derivados del
incumplimiento de lo declarado o las que encontraren causa en el contenido del trabajo de

investigacion.

De identificarse fraude, pirateria, plagio, falsificacion o que el trabajo de investigacién haya
sido publicado anteriormente; asumo las consecuencias y sanciones civiles y penales que de

mi accion se deriven,
Jaén, 19 de mayo del 2024

n(' =
Firma — Huella
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Anexo 11. Declaracion Jurada de no Plagio

N UNIVERSIDAD NACIONAL DE JAEN
u Ley de Creacién N* 29304
Universidad Licenciada con Resolucién del Consejo Directivo N* 002-2018- SUNEDU/CD

UNTVERSIDAD NACOMAL
O JAIK

DECLARACION JURADA DE NO PLAGIO

Yo, Wendy Paola Pérez Samamé, identificada con DNI N° 47847685, Bachiller de la
Carrera Profesional de Tecnologia Médica de la Universidad Nacional de Jaén: declaro bajo
Juramento que soy autora del trabajo de investigacion “PREVALENCIA DE ANEMIA Y
CONSUMO DE MULTIMICRONUTRIENTES EN NINOS MENORES DE TRES ANOS
ATENDIDOS EN CENTRO SALUD MORRO SOLAR-JAEN 2023",

1. El mismo que presento para optar: { ) Grado Académico de Bachiller
( X ) Titulo Profesional

2. El trabajo de investigacién no ha sido plagiado ni total ni parcialmente, para la
cual se han respetado las normas internacionales de citas y referencias para las
fuentes consultadas.

" 3. Eltrabajo de investigacién presentado no atenta contra derechos de terceros.

4. El trabajo de investigacion no ha sido publicado ni presentado anteriormente

para obtener algin grado académico previo o titulo profesional.

5. Los datos presentados en los resultados son reales, no han sido falsificados, ni
duplicados, ni copiados.

Por lo expuesto, mediante la presente asumo toda responsabilidad que pudiera derivarse por
la autoria, originalidad y veracidad del contenido del trabajo de investigacion, asi como
por los derechos sobre la obra y/o invencién presentada. Asimismo, por la presente me
comprometo a asumir ademds todas las cargas pecuniarias que pudicran derivarse para la
UNJ en favor de terceros por motivo de acciones, reclamaciones o conflictos derivados del
incumplimiento de lo declarado o las que cncontraren causa en el contenido del trabajo de
investigacion.

De identificarse fraude, pirateria, plagio, falsificacién o que el trabajo de investigacion haya
sido publicado anteriormente; asumo las consecuencias y sanciones civiles y penales que de

mi accion se deriven.
v Jaén, 19 de mayo del 2024
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Anexo 12. Calculo de 1a muestra
Calculo muestral utilizando la formula para proporciones finitas:

Z2 PQN
Z2PQ +E? (N —1)

Donde:

Doénde: n = Tamafio muestral
N =Tamafio poblacional= 1529
Z = Confianza al 95% = 1.96

p = 0.5 Proporcién de integrantes de la poblacion que presentan la

caracterizacion diana de estudio.

Q =0.5 Proporciéon de integrantes de la poblacion que no presenta la

caracterizacion diana de estudio.
E = Margen de error = 5%

De tal manera que:

(1.96)*.0,5.0,5.1529
(1,96)2 (0,5).(0,5)+(0,05)2 (1529 — 1)

n = 307

Aplicando la formula de reajuste:

Ny
n =
1470
307
n = —-—
307
1+ 7579

n = 255.666 = 256
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Anexo 13.

Figura 1. Centro Salud Morro Solar
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Galaxy A34 5G

Galaxy A34 5G laxy 'A34 5G

Figura 2. Grupo de Trabajo. Realizando el analisis de la informacion clinica

56



| MEbico.

Figura 3. Cuestionario. Entrevistando a las madres de familia
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