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RESUMEN

Introduccion: La anemia es una enfermedad que afecta cada vez a los
ninos menores de 3 anos, esto tiene solucion a través de tratamiento el cual
utiliza farmacos con hierro, establecer dietas con alimentos ricos en hierro
y un seguimiento continuo por parte del profesional de enfermeria, para
mejorar la informacion que tienen y propiciar actitudes adecuadas hacia el
tratamiento. Objetivo: determinar la informacion y actitud de las madres
frente al tratamiento contra la anemia de nifios menores de 3 afos que
asisten al C.S. Tate, Ica 2023. Metodologia: El estudio fue de tipo
cuantitativo, descriptivo, transversal y prospectivo, la muestra fue obtenida
a través del muestreo probabilistico, siendo un total de 65 madres, los datos
fueron recopilados con dos cuestionarios, los cuales fueron validados a
través de la Prueba binomial y la confiabilidad se obtuvo utilizando el
Coeficiente del Alfa de Cronbach. Resultados: En la tabla correspondiente
a los datos generales de las madres se encontré que el 36.9%(24) tuvieron
entre 24 y 29 anos, ademas, el 38.5%(25) tuvieron estudios primarios, con
respecto a la ocupacién el 58.5%(38) eran amas de casa y finalmente el
30.7%(20) eran convivientes. Con respecto al global de la informacion
sobre el tratamiento de la anemia, el 60%(39) tuvieron informacién
insuficiente y el 40%(26) tuvo informacion suficiente. En relacion a las
actitudes frente al tratamiento de la anemia global se encontré que el
50.7%(33) tuvieron actitudes negativas, mientras que el 49.3%(32) tuvo

actitudes positivas.

Palabras clave: Informacidn, actitudes, tratamiento, anemia.
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ABSTRACT

Introduction: Anemia is a disease that affects every time children under 3
years, this has solution through treatment which uses drugs with iron,
establishes diets with iron-rich foods and continuous follow-up by the
nursing professional, to improve the information they have and foster
appropriate attitudes towards treatment. Objective: to determine the
information and attitude of mothers regarding the treatment against
anaemia of children under 3 years of age attending C.S. Tate, Ica 2023.
Methodology: The study was quantitative, descriptive, cross-sectional and
prospective, the sample was obtained through probabilistic sampling, with
a total of 65 mothers, the data were collected with two questionnaires, which
were validated through the binomial test and reliability was obtained using
Cronbach’s Alpha Coefficient. Results: In the table corresponding to the
general data of the mothers it was found that 36.9% (24) had between 24
and 29 years, in addition, 38.5% (25) had primary education, with respect
to the occupation 58.5% (38) were housewives and finally 30.7% (20) were
cohabiting. Regarding the overall information on the treatment of anemia,
60% (39) had insufficient information and 40% (26) had sufficient
information. In relation to attitudes towards the treatment of global anemia,
50.7% (33) were negative, while 49.3% (32) had positive attitudes.

Keywords: Information, attitudes, treatment, anemia.
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PRESENTACION

La anemia es una enfermedad que afecta a un grupo importante de nifios
menores de 3 afos, por ello la importancia de tener conocimientos
apropiados que fomenten una actitud adecuada con relacion al tratamiento
que los nifos con anemia recibe y que deben de ser cumplidas a cabalidad
con la finalidad de mejorar los niveles de hemoglobina, por ende, debe de
contarse con una actitud positiva por parte de los padres y/o cuidadores de

los menores de edad.

El objetivo de la investigaciéon fue determinar la informacion y actitud de las
madres frente al tratamiento contra la anemia en nifilos menores de 3 afios
que asisten al C.S. Tate, Ica, 2023. Asimismo, el estudio tuvo como
proposito analizar la problematica asociada a la falta de informacién sobre
el tratamiento de la anemia y evaluar la actitud que los padres o
apoderados, ya sea a favor o en contra de estas actividades. Todo esto con
la finalidad de proponer intervenciones educativas y participativas que
fortalezcan los conocimientos sobre el manejo intradomiciliario del
tratamiento y las recomendaciones brindadas. Estas intervenciones
incluyen la promocién del trabajo grupal basado en experiencias
compartidas entre madres, con el objetivo de transformar actitudes
negativas y fomentar aquellas que favorezcan el estado de salud de los

nifos.

El trabajo de investigacién estuvo conformado por: El Capitulo I: El
problema. Capitulo Il: Marco tedrico. Capitulo Ill: Metodologia de la
investigacion. Capitulo IV: Analisis de los resultados y discusiones.
Capitulo V: Conclusiones y recomendaciones. Referencias bibliograficas,

bibliografia y anexos.
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CAPITULO I: EL PROBLEMA
l.a. Planteamiento del problema

La Organizacion Mundial de la Salud' en el 2021 indicd que la anemia
es una patologia que afecta a la poblacion infantil, se calcula que afecta
al 20% a los nifios de 6 a 59 meses, pero se acrecienta a un 39% en
los nifios de 24 a 36 meses, una de las causas de este aumento es la
falta de prevencion con alimentacién adecuada con alimentos ricos en
hierro y la falta de cumplimiento en el tratamiento establecido en los

ninos con anemia.

En El Salvador durante el 2020 Sanchez? se establecié que existe
importancia en la atencion y apoyo de los promotores de salud en el
tratamiento de la anemia, indicando que una de las limitaciones es el
tratamiento con micronutrientes y hierro por 2 meses de forma
consecutiva que los padres no cumplen por presentar actitudes de
indiferencia, por ello solo un 44% de los padres realizan a cabalidad el
cumplimiento del tratamiento farmacoldgico y no farmacolégico contra

la anemia en los nifios menores de 3 anos.

En el 2019 en Argentina Sguassero et al® realizaron el andlisis de la
Encuesta Nacional de Nutricion y Salud (ENNyS) donde se evidenci6
gue la anemia en los nifios de 6 a 5 afios alcanzo el 16.5% y que fue
en aumento en el grupo de 6 a 23 meses, ademas demostré que
ciudades como Rosario alcanzo el 40% de nifios, teniendo como
evidencia que la adherencia al tratamiento de la anemia es inadecuada
en el 47% de las madres, esto se ve evidenciado en la prevalencia de

niveles de anemia infantil.

El Ministerio de Salud* en el Pert durante el 2022 indicoé que tras el
analisis anual sobre la anemia infantil durante la pandemia establecio
que hubo una disminucién del 1.3 puntos porcentuales, en relacion al

2020 donde la anemia significo un 40.1% de la poblacion infantil y en el
17



2021 fue de 38.8%, siendo las regiones que avanzaron
significativamente Lima Metropolitana y el Callao, ademas de Piura,

Tacna, San Martin y Junin.

En el 2022 en Puno Caballero et al® analizaron la adherencia al
tratamiento de la anemia, encontrando que existi6 una adherencia
inadecuada, las actitudes fueron negativas en un 51%, explicandose
que las causas principales fueron la falta de conocimiento y sus
beneficios o efectos secundarios y ademas el trato percibido como
inadecuado, en conjunto las creencias fueron negativas con respecto al
beneficio del tratamiento y de los factores secundarios de la

administracion de hierro y cambios en la dieta.

Jara et al® en el 2020 en Ayacucho realizaron un estudio para conocer
los saberes de las madres sobre la prevencion y tratamiento de la
anemia en ninos menores de 3 afos, donde evidenciaron que los
conocimientos sobre la prevencion fue adecuado en un 49%, donde los
saberes y practicas de la alimentacion y suplementacion con hierro
ademas dosajes de hemoglobina no fueron satisfactorios y en los
saberes sobre el tratamiento fue adecuado en el 44%, especialmente

en la administracion de hierro y modificacion de habitos alimenticios.

En el 2020 en Lima se realizd un estudio para analizar los factores de
adherencia al tratamiento de la anemia donde encontraron que la
adherencia fue inadecuada en un 58%, dentro de las causas se
encontré que el 62.9% no tienen buena relacion con el personal de
salud, el 64.7% tenian conocimientos adecuados con respecto al

tratamiento con hierro polimaltosado’.

Galvez® en el 2019 presentd un informe sobre la anemia y sus
consecuencias en el Peru, teniendo porcentajes de anemia del 42.3%,
con valores de hasta 69.9% en Puno y de 31.9% en Cajamarca,

estableciendo actividades para su mejora donde se encontraron los
18



tamizajes de anemia en la prevencion y control o tratamiento de la
anemia y el refuerzo de las sesiones educativas para mejora de
conocimientos maternos, finalmente las sesiones demostrativas para

una mejora en la actitud y practica frente al tratamiento y prevencion.

Duefias® en el 2019 realizé un estudio en Cusco sobre las experiencias
de las madres con respecto al tratamiento contra la anemia de sus
menores de 3 anos encontrando que existe una actitud desfavorable en
el 54% de las madres, las causas son las malas relaciones con los
profesionales de enfermeria, no existiendo vinculos de confianza y

ademas falta de educacion exacta y facil de entender.

Durante el internado rural realizado en el Centro de Salud Tate se
evidencido que una cantidad considerable de madres de nifios con
anemia, regresaban a las evaluaciones con sus nifios manteniendo
anemia, al indagar sobre el cumplimiento del tratamiento se evidencié
gue no conocian como administrar el tratamiento con hierro y del tipo
de dieta que debian darle a sus nifios y por otro lado, algunas no
presentaban una actitud positiva con respecto a la adherencia del

tratamiento, por lo que surge la siguiente interrogante de investigacion:

I.b. Formulaciéon del problema

¢, Cual es la informacion y actitud de las madres frente al tratamiento
contra la anemia de nifios menores de 3 afos que asisten al C.S. Tate,
Ica 20237

l.c. Objetivos

l.c.1. Objetivo general

Determinar la informacion y actitud de las madres frente al tratamiento
contra la anemia de niflos menores de 3 anos que asisten al C.S. Tate,
Ica 2023.

l.c.2. Objetivos especificos
19



O.E.1 Objetivo especifico

Identificar la informacion sobre el tratamiento de la anemia,
segun sea:

e Tratamiento con hierro

e Dieta

e Seguimiento

O.E.2 Objetivo especifico

Identificar la actitud de la madre frente al tratamiento de la
anemia, segun sea:

e Actitud cognitiva

e Actitud afectiva

e Actitud conductual

l.d. Justificacion

La investigacién tiene su razon de ser a partir de los problemas que
surgen en la falta de conocimiento y actitudes positivas frente al

cumplimiento del tratamiento de la anemia.

Justificacion teorica: El estudio brinda nuevos aportes a los
conocimientos e informacion ya obtenida en investigaciones o articulos
previos con respecto al comportamiento que tienen las madres frente
al tratamiento de la anemia y de la importancia de los conocimientos
gque deben de tener y recibir por parte de los profesionales de

enfermeria.

Justificacién practica: El presente estudio es un recurso valioso para

recopilar datos especificos sobre la informacion y actitudes de las

madres frente al tratamiento contra la anemia en nifios menores de 3

afios que asisten al C.S. Tate, Ica, en 2023, utilizando instrumentos

diseflados por la autora. Estos datos podran ser utilizados como base

para identificar areas criticas que requieren intervencion y para
20



desarrollar estrategias efectivas orientadas a mejorar el cumplimiento
del tratamiento. Ademas, el estudio servira como referencia y guia para
futuros trabajos de investigacion relacionados con el manejo y la
prevencion de la anemia infantil, ofreciendo un aporte significativo al

fortalecimiento de practicas y politicas de salud en la region.

Justificacién metodoldgica: Metodologicamente el estudio aportara
instrumentos de recoleccion de datos, asi como por ser una guia en la
elaboracion de estudios nuevos y similares y finalmente como
antecedente en el andlisis y realizacion de las discusiones de estudios

con variables que presenten relacion.

l.e. Propésito

El propdsito del estudio fue conocer la problematica relacionada con la
falta de informacién sobre el tratamiento de la anemia y ademas la
actitud que los padres o apoderados tienen a favor o en contra de estas
actividades, con la finalidad de proponer estrategias metodologicas
para la mejora de los conocimientos que se tienen en cuanto al
tratamiento intradomiciliario y de las recomendaciones que se les
brinda, asi como propiciar trabajo grupal con experiencias propias que
pueden impartirse por otras madres con el fin de modificar las actitudes
en caso sean negativas y lograr una actitud que favorezca el estado de

salud de los ninos
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CAPITULO II: MARCO TEORICO

ll.a. Antecedentes bibliograficos

Antecedentes internacionales

Hierrezuelo et al'® en el 2022 realizaron un estudio de tipo descriptivo,
cuantitativo y transversal con el objetivo de determinar el NIVEL DE
CONOCIMIENTO SOBRE ANEMIA FERROPENICA EN MADRES DE
NINOS MENORES DE 1 ANO DE EDAD. CUBA. El estudio estuvo
conformado por un total de 352 madres, para recolectar los datos se
aplicd un cuestionario. En los resultados se encontré que el 60.9%
tuvieron entre 20 y 35 afios, el 59.3% eran casadas, el 23.1% tenian
estudios preuniversitarios y cuentan con un sélo hijo el 60.9% de las
madres, en cuanto a los conocimientos la dimensién conocimientos
basicos alcanzaron niveles altos con un 54.7%, en la prevencion los
conocimientos fueron bajos con un 53% y finalmente los conocimientos

sobre el tratamiento fueron medios con un 54.2%.

Antecedentes nacionales

La Rosa y Alvarado!! en el 2022 realizaron un estudio de tipo
descriptivo, correlacional, transversal y cuantitativo con el objetivo de
determinar los CONOCIMIENTOS SOBRE ANEMIA FERROPENICA
Y ACTITUD FRENTE AL TRATAMIENTO EN MADRE DE NINOS DE
6 A 36 MESES ATENDIDOS EN UN CENTRO MATERNO INFANTIL.
LIMA. El estudio estuvo conformado por un total de 60 madres de nifios
con anemia, para recolectar la informacion se utilizé6 un cuestionario
conformado por 20 items tipo escala de Likert. Los conocimientos
sobre la anemia ferropénica fue regular, en generalidades fue un 56%,
en el tratamiento fue 51% y en la dieta fue un 50%, en relacion al
tratamiento la actitud fue positiva, en la dimension tratamiento con
hierro fue un 55%, en relacién a los alimentos ricos en hierro fue un
41.6%.
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Arco'? en el 2022 realiz6 un estudio descriptivo, correlacional,
cuantitativo y transversal con el objetivo de determinar la RELACION
ENTRE LOS CONOCIMIENTOS SOBRE EL TRATAMIENTO DE
ANEMIA CON LAS PRACTICAS Y ACTITUDES DE LOS PADRES
EN EL DISTRITO DE RICARDO PALMA. LIMA. La muestra con la que
contd el estudio fue un total de 62 padres de familia, para la recoleccion
de datos se utilizaron cuestionarios. Los resultados encontrados fueron
gue el 90% fueron de sexo femenino, el 75.9% eran niflos menores de
2 afios; los padres expresaron un 58.1% de conocimientos adecuados
sobre el tratamiento de la anemia, el 54.3% tenian practicas buenas y
el 53.2% tenian actitudes regulares frente al tratamiento de sus nifios

contra la anemia.

Huaman'® en el 2020 realizé un estudio de tipo preexperimental y
longitudinal con el objetivo de determinar el IMPACTO DE
INTERVENCION EDUCATIVA SOBRE EL CONOCIMIENTO DEL
TRATAMIENTO DE HIERRO POLIMALTOSADO EN MADRES -
SAN JUAN DE LURIGANCHO. LIMA. El estudio estuvo conformado
por 30 madres de nifios que viven en el A.A.H.H. Primero de Marzo
Huascar en Lima, dentro de los resultados en el pretest el 63.3% tuvo
niveles bajos y el 36.7% tuvieren niveles medios de conocimiento sobre
el tratamiento de la anemia, por otro lado, luego en el post test se
encontro que el 56.7% tuvieron niveles altos y el 43.3% de nivel medio,
ademas el 56.7% tuvieron cocimientos altos post intervencion y

finalmente el 43.3% niveles medios.

Sotelo!* en el 2019 realiz6 un estudio cuantitativo, descriptivo y
trasversal con el objetivo de determinar la ACTITUD DE LAS MADRES
DE NINOS DE 6 A 24 MESES DE EDAD FRENTE AL TRATAMIENTO
DE LA ANEMIA FERROPENICA EN UN CENTRO DE SALUD DE
LIMA. LIMA. El estudio tuvo como muestra un total de 96 madres, se

utilizé un cuestionario para recolectar la informacién. Con respecto a

23



los datos de las madres se obtuvo que el 89.5% tenian entre 18 y 29
anos, el 66.6% tuvieron estudios secundarios, de ellas el 45.8% tenian
una actitud de indiferencia frente al tratamiento, el 34.5% tuvo una

actitud positiva y el 19.7% tuvo una actitud negativa.

Inga'® en el 2019 realizaron un estudio cuantitativo, correlacional,
descriptivo y transversal con el objetivo de determinar la ASOCIACION
ENTRE LA ACTITUD Y LA PRACTICA DEL MANEJO DE LA
ANEMIA EN MADRES DE NINOS MENORES DE 5 ANOS DEL
DISTRITO DE LIRCAY. HUANCAVELICA. La muestra estuvo
conformada por 355 madres, a quienes se les aplico 2 guias de
entrevista para identificar los datos. Los resultados fueron que el 42%
tenian malas préacticas y el 5% tuvo actitud positiva; en las dimensiones
de las practicas el 59% cumplia con el tratamiento relacionado a los
farmacos, el 47% cumplian con la dieta, en las actitudes fueron
positivas en la dimension cumplimiento del suplemento con hierro con
un 69%, el 66% tenian actitudes positivas frente a la alimentacién

segun indicacion de los profesionales de salud.

Antecedentes locales

Céspedes y Maital® en el 2022 realizaron un estudio descriptivo,
cuantitativo y transversal con el objetivo de determinar los
CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES DE LAS MADRES FRENTE A LA
ANEMIA FERROPENICA EN NINOS DE 4 A 5 ANOS ATENDIDOS
EN EL CENTRO DE SALUD RIO GRANDE. ICA. El estudio estuvo
conformado por un total de 103 madres, la muestra fue un total de 81
madres, para la recoleccion de datos se utilizé el cuestionario, dentro
de los datos encontrados se tuvo que con respecto a los
conocimientos, fue medio en la prevencion y tratamiento con un 58% y
40%, y bajo en la administracion de hierro con un 47%, en cuanto a las

actitudes se encontrd que fue negativa en la administracion de hierro
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en gotas o jarabe y positiva en la alimentacién con alimentos ricos en

hierro.

Zamora!’ en el 2022 realiz6 un estudio cuantitativo, descriptivo y
transversal con el objetivo de determinar los CONOCIMIENTOS
SOBRE ANEMIA EN MADRES DE NINOS MENORES DE 3 ANOS
DEL CENTRO DE SALUD ACOMAYO. ICA. El estudio conto con la
participacion de 113 madres a quienes se les aplico un cuestionario
para medir los conocimientos. Dentro de los resultados se encontré que
el 56% de las madres tenian de 18 a 25 afios, el 48% tenian estudios
secundarios, el 40% eran convivientes, en relacion a los conocimientos
el 59% tenian conocimientos medios sobre medidas preventivas, el
41% tenian conocimientos medios sobre tratamiento de la anemia y el

61% tenian conocimientos medios sobre suplementacién con hierro.

Los antecedentes bibliograficos encontrados brindaron informacién
sobre la realidad de la informacidén y actitudes que las madres o
apoderados tienen en relacion al tratamiento que se le brinda a su nifio
con anemia, sirviendo para poder tener una vision amplia sobre los
puntos atratar en la base tedrica, ademas de servir para la realizacion
de la discusion, teniendo un analisis adecuado sobre los resultados
encontrados por la investigadora y los antecedentes, finalmente los
instrumentos ayudaron en la elaboracion de los instrumentos

utilizados para recolectar los datos.

ll.b. Base teodrica
Informacion

Para tener clara la idea de informacion es necesario que se conozcan
definiciones previas para entender sobre que se esta tratando,
Thompson'® establecié que la informacion es el contenido especifico
en conocimiento nuevo que es de necesidad para entender o

interpretar nuevas situaciones o experiencias y que sea el sustento
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para poder mantener una reaccion o respuesta adecuada ante nuevas
situaciones eventuales que vivira o hacia objetos o materiales que

conocera a posterior a los datos recibidos.

Por otro lado, Chiavenato la consideré como el grupo o conjunto de
datos que juntos conforman un significado nuevo y que ayuda a
entender nuevos sucesos u objetos o situaciones y que ayudan a
disminuir la incertidumbre que surge ante lo nuevo, pero para poder
interiorizarlo es necesario que estos contenidos sean interpretados y

correlacionados con experiencias previas.

Ademas, Peiro?® también definié la informacion como un grupo de
datos que conforman un mensaje que es brindado por una personas o
medio de informacion y que tiene en conjunto a los saberes previos de
la persona crear un nuevo conocimiento, para ello es necesario utilizar
sus saberes previos y los estimulos actuales del entorno o

sentimientos expresados en el momento de concretar el conocimiento.

Finalmente, Goiii?® menciond que la informacion es la uniéon o
agrupacion de datos nuevos recibidos e interiorizados e interpretados
con experiencias y conocimientos previos para darle contexto a un
nuevo conocimiento que servira para utilizarse en las actividades
diarias y evitando crear conflictos, incertidumbres o temores de no

conocer la situacion u objeto.

Caracteristicas de la informacion

Para que la informacion pueda ser aprovechada a cabalidad es
necesario que cuente con algunas caracteristicas importantes, como
la veracidad, los datos que se brinden en el mensaje que se intenta
dar deben de ser reales para no crear conflictos sobre los saberes
previos y no crear reacciones inadecuadas frente a situaciones

nuevas; ademas deben ser datos contrastados; esto quiere decir que
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los datos deben haber sido certificados y comprobados previamente y

por personas o entidades probas??.

Por otro lado, deben destacar lo mas importante; para brindar un
mensaje que busca dar informacién especifica, tratando puntos
importantes y de necesidad para la persona que recibe el mensaje,
también debe estar al alcance de todos; la informacion es universal y
debe de brindarse la oportunidad que todas las personas puedan
recibirlas sin restricciones, finalmente debe ser actualizada; la
informacion debe ser cambiante y actual y que tenga relacion con los

avances de la sociedad o del tema que busca informar al individuo?3.

Tipos de informacion

La informacion puede brindarse de diversas formas, esto de acuerdo a
la poblacién que va dirigida y del tipo de datos que desean brindarse
considerando las formas, contenidos, clases de comunicacion e

incluso el idioma.

La informacion grafica es aquella que se brinda por imagenes con
contenidos minimos pero con imagenes explicitas, también se
consideran los videos, tiene la finalidad de tener facilidad de
entendimiento; ademas existe la informacion textual la cual tiene como
base las palabras, va dirigida a una poblacién con instruccion basica
que pueda ser capaz de entenderla, para ello los contenidos deben ser
entendibles, informacion a través de audio, es considerada en

personas con habilidades distintas y con limitaciones visuales?*.

Finalmente, Canela?® establece que existe una informacion de tipo mas
completo y explicito y es la multimedia, el cual pone en conjunto la
informacion grafica, textual y audio, que en conjunto se presentan en
videos en las diversas plataformas virtuales o difundidas a través de
YouTube, el cual tiene mayor auge actualmente por su facil acceso y
utilizacion.
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Informacioén sobre el tratamiento de la anemia

Tratamiento con hierro

El tratamiento con hierro en nifios menores de 5 afios esta establecido en
la normativa de salud y abarca distintos aspectos que van desde la
seleccion de los farmacos a utilizar, de acuerdo a la edad pudiendo ser
presentaciones en gotas, jarabes o polvos, ademas de conocer la dosis que
se deben de administrar y finalmente conocer la via de administracion y los
efectos secundarios que pueden ocasionar en el nifio con la finalidad de
informar a los padres o apoderados generando confianza y seguridad en

ellos?8,

Tipos de farmacos: Es importante que las madres conozcan cual es el
tratamiento, dosificacién y horarios de administracion del hierro para
combatir la anemia, existiendo farmacos como el sulfato ferroso, el
complejo polimaltosado férrico que tienen presentaciones en gotas, jarabe
y tabletas, finalmente los micronutrientes cuya presentacion es polvo y que
se administra como farmaco para la prevencién y recuperacion del nifio con
anemia, es importante que identifiquen la presentacion y las formas de

administracion?’.

Dosificaciéon: En el caso de administrar hierro en las presentaciones
anteriores es necesario que se indique la cantidad segun edad, en nifios
menores de 6 meses se debe administrar gotas de sulfato ferroso o gotas
de complejo polimaltosado férrico, la dosis es de 3mg/kg/dia, teniendo
como dosis maxima 40mg/dia, considerando que el sulfato ferroso tiene
1,25mg de hierro elemental por cada gota, y el complejo polimaltosado

férrico contiene 2,5mg de hierro elemental®.

En el tratamiento con micronutrientes en nifios de 6 a 35 meses en casos

de anemia leve y moderada debe administrarse 360 sobres durante 1 afio,

en los casos de anemia leve 0 moderada en nifios de 6 a 35 meses se debe

administrar 3mg/kg/dia, con dosis méaximas de hasta 70mg/dia, con jarabes
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de Sulfato Ferroso, Complejo Polimaltosado férrico o gotas de ambas
presentaciones, el Sulfato ferroso contiene 3mg de hierro elemental por

1ml, el Complejo Polimaltosado tiene 10mg de hierro elemental por 1ml?°.

En caso de no existir micronutrientes deberan recibir en casos de anemia
leve y moderada 3mg/kg/dia, recibiendo como maximo 39 gotas de sulfato
ferroso o 19 gotas de hierro polimaltosado, si es en jarabe como maximo
12.5ml de sulfato ferroso y 4ml de hierro polimaltosado hasta que la
hemoglobina llegue a 11g/dI¥°.

Administracion: Es necesario que se administre sélo 1 vez por dia, en
caso presente efectos adversos podria administrase hasta en 2 tomas
diarias, con recomendacion del médico o profesional tratante, debe tener
un espacio de entre 1 y 2 horas después de las comidas, se recomienda
que debe brindarse a media manana(10am) y de preferencia brindarse con
citricos, es necesario observar las reacciones del nifio o nifia al ingerir
hierro en polvo, jarabe o gotas para comprobar si son efetos secundarios

comunes o existe una reaccion anafilactica al farmaco?®’.

Ademas, la Asociacion Espafiola de Pediatria®? recomienda no brindar en
caso el nifio este recibiendo tratamiento de farmacos y suspender si se
evidencian efectos secundarios moderados o graves, ademas de evitar el
consumo de lacteos por lo menos 1 o 2 horas antes o después de la
suplementacién ya que estos inhiben la absorcion del hierro, finalmente
tener en cuenta que el estrefiimiento es un efecto normal y que va a
disminuir conforme continue con el tratamiento e ingiera frutas, verduras o

mas liquidos en su dieta diaria.

Efectos secundarios: Son temporales y pueden ser diversos segun el tipo

de suplemento que reciban, los cuales pueden ser hierro en gotas o jarabe

o micronutrientes en polvo, en el caso de sulfato ferroso presentan

nauseas, vomitos, estrefimiento, diarrea o dolores abdominales; en el caso

del hierro polimaltosado no presenta muchas reacciones en condiciones
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normales, pero pueden presentar coloracidn oscura en las heces y
estrefimiento, en el caso de los micronutrientes se presenta estrefiimiento,

cambio en color de coloracién de heces y nauseas?3.

Dieta

En el caso que la anemia sea causada por falta de ingesta de hierro en los
alimentos se recomienda que Ila dieta sea modificada segun
requerimientos, esto debe de establecerlo en la consulta el médico o
nutricionista y ser reforzada por los licenciados en enfermeria quienes
brindaran la informacion a través de educacion verbal o sesiones
demostrativas, entendiendo que se debe mejorar la ingesta de alimentos
que contengan alto contenido de hierro y deben de tener 2 tipos segun su

clasificacion3

Alimentos ricos en hierro hemo: Existen diversos alimentos ricos en
hierro, pero se recomiendan por lo general los que mas cantidad de hierro
tienen en su composicion, las carnes o alimentos de origen animal como el
pollo (higado, sangrecita y bofe), pescado y carnes rojas (sangrecita, bazo
y rifidén), ademas de algunos pescados, mariscos, huevos, jamon o

salchichas3%.

Alimentos ricos en hierro no hemo: A pesar de que contienen menos
cantidad y hierro que los alimentos de origen animal, estos alimentos que
se encuentran en los alimentos de origen vegetal como las lentejas,
espinacas, brocoli, frutos secos, garbanzos, semillas de calabaza,
vegetales de hoja verde en general, avena, tofu, col rizada y quinua,
finalmente las frutas son muy utiles en la dieta como el higo seco, mango,
coco, semillas de chia y las uvas o pasas?®.

Otros alimentos: Existen alimentos que son ingeridos con poca frecuencia
y que contienen cantidades de hierro significativas, siendo buenos aportes
para la recuperacion de la anemia, dentro de ellos se encuentran los
cereales, leche, queso, te o café, chocolate negro, infusiones como romero,

ortiga o menta, galletas o pan integral, finalmente el arroz integral®’.
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Seguimiento

El seguimiento o monitoreo de los niflos con anemia tiene que ver
netamente con las intervenciones del profesional de enfermeria, dentro de
las actividades existen estrategias para lograrlo, iniciando con las visitas
domiciliarias donde ademas se puede constatar la ingesta del tratamiento
con hierro y de otros factores que puedan agravar la situacion teniendo
también los dosajes de hemoglobina segin como se establece en la
normativa, finalmente el uso de la tecnologia a través de videollamadas y
llamadas telefonicas®®.

Las visitas domiciliarias: Es una estrategia utilizada por el profesional de
enfermeria, este tipo de actividad tiene como finalidad la constatacion de la
administracion del tratamiento con hierro y del cambio en los habitos
alimenticios en el nifo, para su realizacidn es necesario tener en
consideracion aspectos a seguir como la identificacion de factores de
riesgo, diagnostico, planificacién de actividades y su ejecucion, finalmente
la realizacion del seguimiento y evaluacion del cumplimiento de

compromisos adquiridos en las visitas®.

Dosajes de hemoglobina: Los controles de hemoglobina en el niflo con
anemia deben de realizarse segun la norma técnica, luego del diagndstico
debe de realizarse al mes del inicio del tratamiento, después a los 3 y 6
meses respectivamente, comprobando el aumento periddico de los niveles
de hemoglobina y cerciorarse de que el tratamiento surta efecto, de no
conseguir una mejora en los niveles de hemoglobina, los dosajes deberan
ser realizados de forma mensual hasta que exista un cambio positivo en los

niveles de hemoglobina*®.

Llamadas telefénicas o comunicaciéon virtual: La teleasistencias o
seguimientos a través de llamadas telefénicas o videollamadas son
estrategias utilizadas en casos donde el paciente no pueda asistir al

establecimiento y donde el enfermero no pueda hacer la visita domiciliaria,
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se deben de realizar para comprobar la presencia de efectos secundarios
que puedan ser causales de abandono del tratamiento con hierro y
finalmente realizar las coordinaciones de referencia al médico y

nutricionista para reevaluaciones®*'.

Actitudes frente al tratamiento de la anemia
Actitudes

Las actitudes a través del tiempo han tenido diversas definiciones que han
ayudado a su evolucién con el paso de los afios, para Miguel*? son un
conjunto de sentimientos, creencias y valores que predisponen las
reacciones o comportamientos de los individuos con respecto a un evento,
situacion u objeto que se presente en su vida cotidiana y que seran
expresados segun la situacion o determinantes del momento de la aparicion

del estimulo como objeto o como evento.

Por otro lado, Vallerand*® mencioné que son variables que no se pueden
observar de forma directa, ademas tienen un tipo de organizacion y relacion
con los conocimientos previos, experiencias de situaciones propias y
anteriores y de como perciben las situaciones a través de sus creencias y
sentimientos, al ser subjetiva debe considerarse el aspecto emocional del
individuo porgue debido a ello puede tener una reaccion positiva o negativa

ante el estimulo.

Finalmente, Loépez* considera las actitudes como situaciones o
comportamiento que predisponen una valoracion propia segun su analisis
y que pueden ser positiva 0 negativas frente a objetos, personas o eventos,
estas se relacionan con las emociones del momento de la interaccion y de

las experiencias previas obtenidas ante dicha situacion.

Caracteristicas de actitudes

Las actitudes se presentan y valoran de acuerdo a ciertas caracteristicas
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que son consideradas por Boninger et al*® quienes mencionan que existen
3 principales y son el interés propio; el cual detalla si el evento es de
importancia, si es asi la reaccion sera positiva y sino simplemente existira
indiferencia, la identificacion social, quiere decir que si existe relevancia en
su entorno entonces el individuo tendra interés y por ende reaccionara o
buscara interaccionar con los eventos, finalmente la conexion entre sus

valores, aqui radica su entorno social y sus experiencias previas.

Dimensiones de las actitudes

Las actitudes segun la Universidad de Barcelona*® establecen que son 3,
las cuales clasifican o determinan las actitudes, las cuales consideran
factores que influyen en su ejecucion y que se dividen en cognitiva, afectiva

y conductual, para ello detallé el modelo tridimensional.

Dimensién cognitiva

Las actitudes tienen un aspecto de conocimientos, creencias, ideas y
sentimientos que las madres o apoderados de los nifios tienen en relacion
al tratamiento con hierro que reciben sus nifios, de los beneficios que
pueden traer consigo y de los efectos secundarios que se puedan presentar
y sobre todo de lo que creen con respecto a si esto afecta o no la salud de

sus hijos*®.

Conocimientos: Son los datos que se tienen y que estan intimamente
relacionados a la informacion que tienen, que se les imparte o que buscan
para conocer los beneficios, efectos secundarios o contraindicaciones que
se tienen en torno al tratamiento que recibe su nifo, esto a su vez es
interiorizado y analizado en su entorno y realidad para obtener un

conocimiento nuevo con informacién previa®’.

Creencias: Esto viene del entorno familiar o amical y tiene arraigo anterior
proveniente de las costumbres, toda persona tiene diversas creencias que

tienen arraigo a través de su cultura o entorno, consejos o experiencias
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previas con respecto al tratamiento con hierro, que pueden ser positivas o
negativas y que va a influir dentro de sus conductas hacia la situacion actual

de sus nifos*s.

Ideas: Tiene que ver con lo que piensan o sienten con respecto al
tratamiento con hierro, ellos pueden tener ideas erroneas sobre los efectos
que ocasionan los farmacos que contienen hierro, estas pueden surgir por
informacion recibida de forma incorrecta o mal intencionada, o por

contenidos malentendidos por el usuario®.

Dimensién afectiva

La actitud afectiva tiene relacion directa con los sentimientos y emociones
que hacen que sienta amor 0 apego hacia las actividades que realiza en
relacion con la administracion de hierro o cambios en la dieta de su nifio o
nifia, aqui surgen sentimientos que pueden considerar que se esta
ocasionando dafio o beneficios a sus hijos y que en base a lo que sienten
pueden realizar o cumplir con el tratamiento o no, esta dimension tiene que

ver muchas veces con el estado de animo actual®°.

Sentimientos positivos: Se relacionan directamente con las emociones,
las cuales sirven para potenciar el estado de animo, esto fomenta una mejor
conducta y genera un equilibrio en la vida diaria, ademas de servir en el
momento de aceptacidon de nuevos retos desarrollando una mejor
respuesta a las adversidades teniendo en cuenta las relaciones

interpersonales®?,

Por otro lado, Catalufia®> menciona que este aspecto psicoldgico favorece
el desarrollo de las habilidades y fomenta la salud mental, la cual trae como
resultado la disminucion de ansiedad, estrés o depresion, pero es
importante recalcar que las emociones no deben de ser catalogadas como
buenas o malas, simplemente son emociones que el ser humano gestiona

segun la situacion vivida.
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Sentimientos negativos: Este tipo de sentimientos o también
consideradas emociones que trasmiten malestar, sufrimiento, negatividad
y que dan a conocer cuales son las necesidades que se requieren o hasta
donde pueden limitar las conductas de los individuos, los mas comunes son
el miedo, tristeza, envidia, odio o rabia y el desprecio, los cuales nublan el

raciocinio del ser humano®3.

Dimensién conductual

Son las intenciones o acciones que realiza o quiere realizar en favor,
beneficio o dafio hacia otros, en el caso del estudio considera que puede
mantener conductas adecuadas o inadecuadas frente al cumplimiento del
tratamiento para la anemia, siendo importante que se refleje en la
administracion del hierro y ademas del cambio en el estilo de alimentacion
que tienen para con sus hijos, finalmente puede ser asertiva siempre y
cuando acepte las recomendaciones que los profesionales de enfermeria

le den y cumpla con todas ellas para el bien de su nifio o nifia®.

Cumplimiento del tratamiento: Las actitudes frente al tratamiento de la
anemia en las madres o cuidadores de los nifios tiene que ver con la
empatia que tienen con quien recomendo el tratamiento, asi como la
capacidad para entender la importancia de su cumplimiento y finalmente
por el amor o carifio que le tiene a su niio, ya que si tiene alguna conducta

de indiferencia es mas que seguro que no cumplira el tratamiento®®,

Cambios de habitos alimenticios: Los hébitos alimenticios de los nifios
tienen relacion directa con los del cuidador o padres, por ello es necesario
crear conciencia sobre la importancia de la alimentacion saludable y
ademas del consumo de alimento ricos en hierro, especialmente en los
nifios menores de 3 afios, quienes son Mas propensos de padecer anemia

por deficiencia de hierro®®.
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Intervenciones de enfermeria

Las intervenciones de enfermeria en torno al tratamiento contra la anemia
en ninos de 6 a 35 meses estan establecidas en diversas normas, guias o
protocolos que indican el tratamiento de la anemia y en ellos se establece
a grandes rasgos que se deben de cumplir actividades de recuperacion y

control de las complicaciones de la anemia®’.

Las actividades son:

e Dosaje de hemoglobina al mes, 3 y 6 meses como control para
comprobar el avance y aumento de los niveles de hemoglobina.

e Interconsultas con otros profesionales de la salud en caso sea necesario
para el tratamiento.

e Visitas domiciliarias para la comprobacion del cumplimiento del
tratamiento.

e Brindar sesiones educativas y demostrativas para mejorar los
conocimientos y practicas sobre el tratamiento dietético que deben de
seqguir.

e Seguimiento a traves de llamadas o comunicacion virtual para asegurar
el cumplimiento del tratamiento farmacolégico y no farmacolégico®®.

Teorias de enfermeria

Teoria de Callista Roy: Modelo de adaptacion

El modelo presentado por Roy tiene como eje del modelo la adaptacion de
los seres vivos a distintas situaciones y sobre su afrontamiento con
respecto a los estimulos; menciona que las madres tienen un rol principal
en los cuidados de los nifios con respecto al cumplimiento del tratamiento
contra la anemia, p para ello es necesario que tenga conocimientos sobre
la administracién, dosis, tipos de farmacos que recibe y efectos
secundarios, aspectos que solo obtendra a través de la informacion que le

brinde el profesional de enfermeria o la blsqueda propia de las madres®.

Por otro lado, también es fundamental comprobar las limitaciones en el
entorno cercano de las madres que influyan en la busqueda e
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interiorizacion de la informacion sobre el tratamiento de la anemia, como
problemas de comprension, poco interés o influencia de amigos o
familiares, quienes pueden brindar informacion erronea por diferentes
experiencias, la adaptacion se relaciona con las actitudes que favorecen la
preservacion de la salud se basan en las experiencias previas y que son

aceptadas para poder producir un cambio a nuevas situaciones®°.

Teoria de Doroty Johnson: Modelo de sistemas conductuales

El modelo de Johnson es explicito al mencionar que los individuos o
cuidadores mantienen conductas que pueden relacionarse al
mantenimiento de la salud, en ese sentido menciona 2 ejes fundamentales
que son el estructural, el cual se relaciona con las metas, objetivos o
predisposicion a actuar y mantener actitudes conductuales adecuadas
como el cumplimiento a cabalidad del tratamiento contra la anemia, ademas
coincide con el punto de busqueda de informacion para un mejor

entendimiento y afrontamiento de las situaciones actuales®®.

Por otro lado, los funcionales tienen relacién con el sentido de proteccion,
las actitudes afectivas tienen como finalidad el apego o los sentimientos de
cuidado y evitar causar dafio, esto ocasiona que las actitudes puedan ser
positivas o negativas, todo depende de cédmo lo perciben las madres y si
piensan que el tratamiento hara bien o dafio a su hijo, es por ello que esta
teoria también menciona aspectos como la alimentacion, eliminacion y
actitudes de realizacion o afinidad que aseguran que las actitudes de la

madre sean en favor a la recuperacion del nifio con anemia®°.

Il.c. Hipbtesis
El presente estudio no requiere de hipotesis al tratarse de un trabajo

descriptivo.

Il.d. Variables
Variable I: Informacioén
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Variable II: Actitudes

ll.e. Definicion Operacional de Términos

Informacioén: La informacion es el conjunto de datos que se reciben o
perciben que al ser interiorizados se vuelven un conocimiento que

sirve para ponerlo en practica de forma diaria.

Informacién sobre el tratamiento de la anemia en las madres: Son
todos los datos o consejos que se le brindan a las madres o cuidadores
de niflos con anemia con relacion al tratamiento que puede ser

farmacoldgico y no farmacolégico

Actitudes: Las actitudes son un conjunto de acciones que el individuo
realiza con relacidén a la presencia de un evento, situacion u objeto y
que tiene interaccidn con sus saberes previos y experiencias pasadas,

asi como de la informacion que tengan sobre el tema.

Actitudes de las madres frente al tratamiento: Son todas las
acciones o comportamientos que las madres tienen frente al
tratamiento de la anemia que debe de cumplir su nifio y que tienen que
ver con los conocimientos que tienen sobre el tema, la importancia o
consideracion que tienen y del valor que le dan y finalmente las
emociones o sentimientos que tienen en torno al cumplimiento del
tratamiento y de los beneficios o dafios que le pueden ocasionar a sus

hijos.

Anemia: Es un trastorno donde los niveles de hemoglobina estan por
debajo de los valores normales, siendo estos de 11g/dl a mas, segun

el valor de hemoglobina pueden ser leve, moderado o severo.
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CAPITULO Ill: METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION
lll.a. Tipo de estudio

El tipo de estudio fue cuantitativo, la cual segiin Hernandez et al®' son
estudios que tienen como caracteristica principal la presentacion de
los resultados en valores numéricos a través de frecuencias y

porcentajes.

Finalidad del estudio: Segun su finalidad fue descriptivo, el cual es
un estudio que se caracteriza por evidenciar las conductas o
comportamientos de las variables tal cual como se presentan en su

entorno, no produciendo o buscando alterarlas o modificarlas®?.

Tiempo de aplicaciéon: Segun el tipo de aplicacién fue prospectivo,
este tipo de estudios buscan recolectar los datos o informacion para la
obtencion de los resultados®, a medida que se desarrollan los

acontecimientos.

Secuencia temporal: La secuencia temporal tiene relacién al tiempo
o momento de aplicacion de los instrumentos de recoleccion de datos,
siendo trasversal, donde la investigadora estableci6 un momento

determinado para realizarlo®*.

lll.b. Area de estudio

El estudio fue realizado en el C.S. Tate, ubicado en la Av. Principal s/n

en el distrito de Tate.

lll.c. Poblaciéon y muestra

Poblaciéon
La poblacidon estuvo compuesta por la totalidad de madres de nifios
con anemia que asistieron al Centro de Salud de Tate durante el mes

de setiembre del 2023, siendo un total de 79 madres de ninos menores
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de 3 afos con algun diagndstico de anemia, segun datos brindados

por el area de estadistica del establecimiento de salud.
Muestra

La muestra al tener una poblacion conocida utilizé el muestreo
probabilistico a través del uso de la férmula para poblacion finita, el
cual obtuvo un total de 65 madres de nifios menores de 3 afios con

anemia.

Criterios de inclusion

e Nifos de 6 a 36 meses con diagnostico de anemia

e Madres que estén de acuerdo con participar y firmen el

consentimiento informado.

Criterios de exclusion

e Madres de nifios que no pertenezcan a la jurisdiccion y que hayan

acudido al establecimiento de salud.

¢ Niflos que acudan con cuidadores eventuales a las consultas.

lll.d. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

En la recoleccion de datos se tuvo presente como técnica la encuesta
para ambas variables y por ende, se consideraron los cuestionarios
como instrumentos de medicidn, el primer instrumento para medir la
informacion de las madres sobre el tratamiento de la anemia estuvo
conformado por 22 items, divididos en 3 dimensiones, en la primera
que es el tratamiento con hierro estuvo compuesta por 16 items, en la
dimensién dieta y seguimiento se conté con 3 items respectivamente,
las opciones de respuesta fueron dicotomicas con 2 alternativas, Si(1)
y No(0) para el segundo instrumento se tuvieron 11 preguntas, las
cuales estuvieron divididas en 3 dimensiones, la cognitiva compuesta
por 6 preguntas, la afectiva por 2 preguntas y la conductual por 3
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preguntas, también con opciones de respuesta dicotdmicas con
alternativas Si (1), No (0). Para la validez de ambos instrumentos se
utilizé la Prueba Binomial, para la cual se recibié la evaluacion y
sugerencias de 5 expertos en el tema obteniendo un valor de 0.031,
siendo valido, finalmente para la confiabilidad se utilizé el Coeficiente
de Kuder Richardson (KR-20) el cual obtuvo un valor de 0.7539 para la
primera variable y 0.7781 para la segunda variable, lo que refleja una
alta confiabilidad. Esto se debe a que ambos valores superan el umbral
minimo aceptable de 0.70, indicando que los items del instrumento
estan suficientemente relacionados y miden de manera consistente las

variables evaluadas.

lll.e. Diseio de recoleccion de datos

Para el disefio de recoleccion de los datos fue necesario en primer
lugar pedir la autorizacion del director del Centro de Salud Tate la
misma que fue presentada mediante un oficio, una vez recibida la
aceptacion, se realizé la coordinacion con la jefa de enfermeras y
enfermeras de la estrategia sanitaria de crecimiento y desarrollo con la
finalidad de obtener el apoyo en la aplicacion del instrumento, luego se
le explicé a las madres el objetivo de la investigacion y la importancia
de su participacion, luego se solicitd el permiso mediante el
consentimiento informado y se aplico el instrumento con una duracion
de 20 minutos finalmente se agradecio por s participacion

Dentro de las normas para la elaboracion de estudios de investigacion
en seres vivos se establecio el Informe Belmont®® para que rija sobre
las acciones a realizar y velar por el bienestar de los participantes,
dentro del informe se tratan los principios bioéticos, los cuales deben

de respetarse durante todo el desarrollo del estudio.

La autonomia es el principio que se basa en el respeto por las
decisiones propias de los participantes, quienes deben de decidir de

forma voluntaria si participa en la investigacion, ademas de decidir

41



participar durante el desarrollo y considerar que no es acorde a sus
creencias o valores este puede decidir abandonar o dejar de participar

sin tener ningun tipo de represalia.

La justicia, la cual debe asegurar que la investigadora brinde igualdad
a todos los participantes, esto debido a los posibles riesgos, beneficios

u oportunidades durante el desarrollo del estudio.

La beneficencia, la cual es la razon de la investigacion, ya que los
estudios siempre buscaran lograr beneficiar a la poblacién que forma
parte de las investigaciones, en este caso buscando mejoras o

mantenimiento del estado de salud de los participantes.

La no maleficencia, en muchos casos es entendida como la realizacion
de actos o acciones que se puedan presentar en el estudio y que evite

causar algun tipo de dafio, sea fisico o psicolégico.

Finalmente tener en cuenta la confidencialidad de los datos o
informacion que los participantes brinden durante el desarrollo del
estudio de investigacion. Si él o la participante tiene alguna duda sobre
el estudio podra comunicarse con la bachiller Evelyn Rosmery Cabrera
Huaman al numero de celular 920178516 o al correo electronico

rosmery.ca.05@gmail.com

lil.f. Procesamiento y analisis de datos

Para el procesamiento de los datos obtenidos se realiz6 en primer lugar
la codificacion de las respuestas de los items para asegurar la
individualidad de las respuestas, en seguida se procedié a hacer la
tabulacién utilizando la hoja de calculo en el programa Excel versidn
17.0 del ano 2019, posteriormente los datos se utilizaron para la

elaboracion de tablas y graficos.
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Para el analisis de los datos se utilizé la estadistica descriptiva
considerando valores numéricos con frecuencias y porcentajes, los
datos obtenidos fueron comparados con los presentados en los
antecedentes de estudios y contrastados en la discusion de la

investigacion.
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CAPITULO IV: ANALISIS DE LOS RESULTADOS
IV.a. Resultados
Tabla 1

Datos generales de las madres de nifios menores de 3 afios que
asisten al C.S. Tate, Ica 2023

Datos generales Categorias n=65 100%
De 18 a 23 afos 21 32.3
De 24 a 29 afios 24 36.9
Edad De 30 a 35 arfios 12 18.5
De 36 a mas afios 8 12.3
Primaria 25 38.5
Grado de Secundaria 20 30.8
instruccion Superior técnico 9 13.8
Superior universitario 11 16.9
Ama de casa 38 58.5
Ocupacion Trabaja 16 24.6
Estudia 5 7.7
Trabaja y estudia 6 9.2
Soltera 14 21.5
Estado civil Casada 20 30.8
Conviviente 27 41.5
Separada o divorciada 4 6.2
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En la tabla correspondiente a los datos generales de las madres se
encontré que el 36.9% (24) tuvieron entre 24 y 29 afios, ademas, el
38.5%(25) tuvieron estudios primarios, con respecto a la ocupacion el

58.5%(38) eran amas de casa y finalmente el 30.8%(20) eran convivientes.

45



Grafico 1

Informacién sobre el tratamiento contra la anemia segin dimension
tratamiento con hierro en madres de nifios menores de 3 ailos
gue asisten al C.S. Tate,

Ica 2023
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Se aprecia que el 58.5% (38) tuvo informacion insuficiente y el 41.5% (27)
fue suficiente con respecto al tratamiento de la anemia segun dimension

tratamiento con hierro.
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Grafico 2

Informacién sobre el tratamiento contra la anemia segun dimensién
dieta en madres de nilos menores de 3 afios que
asisten al C.S. Tate,
Ica 2023
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Con respecto a la informacion sobre el tratamiento de la anemia las madres
presentaron un 53.8% (38) de informacion insuficiente y el 46.2% (27) fue

suficiente.
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Grafico 3

Informacién sobre el tratamiento contra la anemia segun dimensién
seguimiento en madres de nifios menores de 3 aflos que
asisten al C.S. Tate,

Ica 2023
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Con respecto a la dimension seguimiento de la informacion sobre el
tratamiento de anemia se encontré que el 70.7% (46) tuvo informacion

insuficiente y el 29.3% (19) fue suficiente.
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Grafico 4

Informacién sobre el tratamiento contra la anemia global en madres
de nifios menores de 3 aflos que asisten al C.S. Tate,
Ica 2023
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En relacion al global de la informacion sobre el tratamiento de la anemia, el
60%(39) tuvieron informacion insuficiente y el 40%(26) tuvo informacién

suficiente.
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Grafico 5

Actitudes frente al tratamiento contra la anemia segun dimension
cognitiva en madres de nios menores de 3 afios
gue asisten al C.S. Tate,
Ica 2023
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En relacion a las actitudes frente al tratamiento de la anemia segun
dimensién cognitiva se encontré6 que el 50.7% (33) tuvieron actitudes

positivas, mientras que el 49.3% (32) tuvo actitudes negativas.
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Grafico 6

Actitudes frente al tratamiento contra la anemia segun dimension
afectiva en madres de nilos menores de 3 afios
gue asisten al C.S. Tate,
Ica 2023
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Con relacién a las actitudes frente al tratamiento de la anemia segun
dimension afectiva se encontré que el 53.9% (35) tuvieron actitudes

negativas, mientras que el 46.1% (30) tuvo actitudes positivas.
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Grafico 7

Actitudes frente al tratamiento contra la anemia segun dimension
conductual en madres de nifilos menores de 3 afios
gue asisten al C.S. Tate,
Ica 2023
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Con respecto a las actitudes frente al tratamiento de la anemia segun
dimension cognitiva se encontré que el 52.3% (34) tuvieron actitudes

positivas, mientras que el 47.7% (31) tuvo actitudes negativas.

53



Grafico 8

Actitudes frente al tratamiento contra la anemia global en madres de
ninos menores de 3 afios que asisten al C.S. Tate,
Ica 2023
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Con relacion a las actitudes frente al tratamiento de la anemia global se
encontré que el 50.7% (33) tuvieron actitudes negativas, mientras que el

49.3% (32) tuvo actitudes positivas.
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IV.b. DISCUSION

En la tabla 1 correspondiente a los datos generales de las madres se
encontré que el 36.9% tuvieron entre 24 y 29 anos, ademas, el 38.5%
tuvieron estudios primarios, con respecto a la ocupacion el 58.5% eran
amas de casa y finalmente el 41.5% eran convivientes. Resultados
similares hallaron Hierrezuelo et al'® donde el 60.9% tuvieron entre 20 y 35
anos, el 59.3% eran casadas, el 23.1% tenian estudios preuniversitarios,
ademas Sotelo'* encontré que el 89.5% tenian entre 18 y 29 afios, el 66.6%
tuvieron estudios secundarios. Finalmente, Zamora'’ encontré que el 56%
de las madres tenian de 18 a 25 afios, el 48% tenian estudios secundarios,

el 40% eran convivientes.

Los datos evidencian algunos factores que pueden predisponer la
adquisicion de informacion y las actitudes que adoptan en relacion al
tratamiento contra la anemia, la juventud de las madres hacen que puedan
tener otras obligaciones, como las académicas o laborales, ademas el
grado de instruccion en la mayoria fue primaria, siendo un problema a la
hora de tener conocimientos adecuados o de problemas para entender la
informacion brindada, el tener pareja estable y fortalece los cuidados pero
no asegura que los conocimientos o actitudes sean positivos, por lo que se
recomienda brindar informacion y educacion sanitaria en las consultas con
palabras de facil entendimiento y hacer un seguimiento de las actitudes en

busca de lograr conductas positivas.

En el grafico 1 respecto a la informacién sobre el tratamiento contra la
anemia segun dimension tratamiento con hierro se aprecia que el 58.5%
tuvo informacion insuficiente y el 41.5% fue suficiente con respecto al
tratamiento de la anemia segun dimension tratamiento con hierro.
Resultados opuestos encontraron La Rosa y Alvarado' donde el 51% tuvo
conocimientos inadecuados con respecto al tratamiento, ademas Arco’?
encontré que un 58.1% presentaron conocimientos adecuados sobre el

tratamiento de la anemia. Finalmente, resultados similares encontrd
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Céspedes y Maita'® donde el 40% tuvo conocimientos medios sobre el

tratamiento y el 47% tuvo conocimientos bajos sobre tratamiento con hierro.

Los conocimientos sobre el tratamiento con hierro son importantes para
poder cumplir adecuadamente para aumentar los niveles de hemoglobina,
a través de la administracion de hierro en gotas o jarabe segun la edad,
ademas de considerar las dosis, horarios de administracion y posibles
efectos secundarios con la finalidad de que no sean causal de abandono
del tratamiento. Se recomienda a los profesionales de enfermeria que sean
incisivos en la educacion sobre el tratamiento durante la consulta de
crecimiento y desarrollo y ademas hacer énfasis a los médicos que brinden

indicaciones faciles de entender.

En el grafico 2 respecto a la informacion sobre el tratamiento de la anemia
segun dimension dieta en las madres presentaron un 53.8% de informacién
insuficiente y el 46.2% fue suficiente. Resultados que difieren encontraron
La Rosa y Alvarado' donde el 50% tuvo conocimientos adecuados sobre
el tratamiento a través de la dieta. Resultados similares encontré Inga’®
donde el 53% no tenian conocimientos sobre el tratamiento de la anemia a

través de la dieta.

Los conocimientos con respecto a la dieta no fueron suficientes, esto es un
problema ya que el tratamiento de la anemia hace énfasis en la
alimentacion, ya que los alimentos ricos en hierro son muy importantes para
recuperar los niveles de hemoglobina, por ello se recomienda la ingesta de
sangrecita, higado, bofe y carnes rojas, ya que ayuda a elevar la
hemoglobina en la sangre y por ende disminuir los niveles de anemia. Las
sesiones demostrativas y educativas ayudan a mejorar los conocimientos

sobre los alimentos ricos en hierro y de como prepararlos.

En el grafico 3 informacion sobre el tratamiento contra la anemia con
respecto a la dimensién seguimiento se encontré6 que el 70.7% tuvo
informacion insuficiente y el 29.3% fue suficiente. La Direccion de Redes

Integradas de Salud Lima Centro®® establece que existe un déficit en el

56



seguimiento del nifio con anemia por ello establece que se deben
uniformizar criterios en los tipos de seguimientos a seguir, ademas Morata*
establecio que se debe hacer énfasis en el uso de tecnologia para el

seguimiento como llamadas y videollamadas.

Es necesario que las madres o apoderados sepan las actividades que el
profesional de enfermeria debe de realizar como parte del seguimiento del
nifio con anemia como los dosajes de hemoglobina mensual o dependiendo
de la edad en cada control, ademas de las visitas domiciliarias para
comprobar la administracion del tratamiento con hierro y finalmente los
mensajes o llamadas via celular para conocer el estado de salud del nifio o
nifia y si es necesario realizar coordinaciones con otros profesionales para

su atencion.

En el grafico 4 con respecto a la informacion sobre el tratamiento de la
anemia global, el 60% tuvieron informacién insuficiente y el 40% tuvo
informacion suficiente. Resultados que coinciden parcialmente con el
estudio de Hierrezuelo et al'’® donde los conocimientos sobre el tratamiento
fueron medios con un 54.2%. Por otro lado, resultados distintos encontro
en su estudio Arco'? donde un 58.1% tuvo conocimientos adecuados sobre
el tratamiento de la anemia. Ademas, Huaman'3 encontro que el 63.3% tuvo
niveles bajos y el 36.7% tuvieren niveles medios de cocimiento sobre el

tratamiento de la anemia

Los resultados demuestran que existe un déficit en la informacion que las
madres o tutores manejan y que sus conocimientos limitan su accionar con
respecto al cumplimiento con el tratamiento contra la anemia de sus nifos,
por ello es necesario que se realice un diagnostico individual de las madres
para identificar el déficit de conocimientos orientado en cada dimension,
para brindar sesiones educativas o consejerias individuales sobre el
tratamiento de la anemia a través del uso del hierro polimaltosado en gotas

o jarabes, asi como los alimentos ricos en hierro que deben de brindar como
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prioridad para mejorar los niveles de hemoglobina y del accionar que debe

de cumplir el profesional de enfermeria en los niflos con anemia.

En el grafico 5 con relacién a las actitudes frente al tratamiento de la
anemia segun dimensién cognitiva se encontré6 que el 50.7% tuvieron
actitudes positivas, mientras que el 49.3% tuvo actitudes negativas.
Resultados similares encontraron La Rosa y Alvarado'' donde la actitud fue
positiva, en la dimension tratamiento con hierro fue un 55%, con relacion a

los alimentos ricos en hierro fue un 41.6%.

Las actitudes son importantes con respecto al cumplimiento del tratamiento
con hierro, por ello es importante que se tenga conocimientos sobre la
administracion, tipo de presentacién, dosis, horarios y efectos secundarios
para crear seguridad entre el profesional de enfermeria y la madre o
cuidador con la finalidad de favorecer un cambio actitudinal si en caso
existiera una negacion frente al tratamiento contra la anemia, por ello si es
necesario coordinar atenciones con psicologia de forma individual o grupal

en caso fueran los estimulos negativos que recibe la madre.

En el grafico 6 con relacién a las actitudes frente al tratamiento de la
anemia segun dimension afectiva se encontré que el 53.9% tuvieron
actitudes negativas, mientras que el 46.1% tuvo actitudes positivas.
Resultados distintos encontré Sotelo'™ donde el 34.5% tuvo una actitud

positiva y el 19.7% tuvo una actitud negativa.

Las emociones son un factor importante que se debe de considerar a la
hora de establecer y buscar cumplir con un tratamiento, ya que si existe
una negacion o rechazo ante el medicamento o efectos secundarios puede
ocasionar que sea abandonado, por ello es importante que el profesional
de enfermeria cree y mantenga un vinculo afectivo y amical adecuado para
que cada recomendacién o consejo que se dé sea tomado en cuenta y
ademas brindar informacion para evitar que el desconocimiento sea el
causante del abandono del tratamiento por unos dias hasta que se llegue

a una conclusion.
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En el grafico 7 con relacién a las actitudes frente al tratamiento de la
anemia segun dimension conductual se encontré que el 52.3% tuvieron
actitudes positivas, mientras que el 47.7% tuvo actitudes negativas.
Resultados similares encontr6 Inga'® donde el 66% tenian actitudes
positivas frente a la alimentacion segun indicacion de los profesionales de

salud.

Los resultados evidencian que existen actitudes positivas en relacion a las
conductas, estas pueden ser favorecedoras de salud pero es importante
considerar que tiene que ir de la mano con la informacion, ya que sin ello
las actitudes pueden ser perjudiciales para el nifio si no se conoce la
dosificacion de la administracion del hierro y ademas de no conocer los
efectos secundarios estas actitudes positivas pueden cambiar a negativas
al percibir como perjudicial el tratamiento en la salud de su nifio o puede
ser facilmente influenciada por otras personas de su entorno con ideas o

conocimientos insuficientes o erréoneos.

En el grafico 8 con relacién a las actitudes frente al tratamiento de la
anemia global se encontr6 que el 50.7% tuvieron actitudes negativas,
mientras que el 49.3% tuvo actitudes positivas. Resultados similares
encontraron Céspedes y Maita'® quienes obtuvieron que las actitudes frente

al tratamiento de la anemia fueron negativas en un 53.4%.

Es importante identificar las conductas y actitudes de las madres hacia el
cumplimiento del tratamiento de los nifios con anemia, esto a través del
seguimiento con llamadas o visitas domiciliarias y se pueden comprobar a
su vez por los controles mensuales del dosaje de hemoglobina el cual
evidencia su cumplimiento comprobando el aumento de los niveles de
hemoglobina, es necesario que el profesional de enfermeria cree un vinculo
de confianza con las madres para que puedan expresar sus dudas hacia
las recomendaciones brindadas y ademas que puedan hacer caso a los

consejos que se brindan en los controles del nifio o nifa.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
V.a. Conclusiones

1. Lainformacion sobre el tratamiento de la anemia en madres de nifios
menores de 3 afos que asisten al C.S. Tate, Ica 2023 fue

insuficiente.

2. Las actitudes frente al tratamiento de la anemia en madres de nifios

menores de 3 afios que asisten al C.S. Tate, Ica 2023 son negativas.
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V.b. Recomendaciones

Se recomienda al profesional de enfermeria implementar estrategias
efectivas para potenciar el nivel de conocimientos de las madres o
cuidadores, sobre el tratamiento integral contra la anemia. Estas
estrategias deben incluir no solo informacion sobre la correcta
administracion de suplementos de hierro, sino también sobre las
practicas alimentarias adecuadas, como acompafar las comidas con
jugos citricos (limonada, naranjada, agua de granadilla) para mejorar la
absorcion del hierro, distanciar el consumo de leche con el suplemento
de hierro y seleccionar alimentos ricos en hierro. Para lograr este
objetivo, se sugiere el desarrollo de sesiones educativas grupales,
consejerias personalizadas y talleres demostrativos que incluyan
actividades practicas, como la preparacion de alimentos ricos en hierro
y dinamicas interactivas que refuercen la compresion. Asimismo, se
pueden implementar materiales educativos, visuales y audiovisuales
adaptados al contexto cultural y nivel educativo de las madres o
cuidadores. Estas acciones permitirdn no soOlo mejorar los
conocimientos, sino también fomentar el cumplimiento adecuado del
tratamiento y garantizar un impacto positivo en la salud de los nifios

menores de 3 anos.

Se recomienda reforzar los conocimientos y practicas de las madres o
cuidadores en relacion con el tratamiento de la anemia, tanto en el
ambito farmacoldgico como no farmacologico, con el objetivo de corregir
conductas negativas previamente identificadas que puedan afectar la
correcta administracion del tratamiento. Para ello, se sugiere un trabajo
en conjunto entre el profesional de enfermeria y el profesional de
psicologia, orientado a mejorar el bienestar mental de los responsables
del cuidado, promoviendo asi un enfoque integral y sostenible en la

atencién de nifios y nifas menores de 3 anos.
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ANEXO 1: OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLE DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES VALOR
CONCEPTUAL OPERACIONAL FINAL
La informacién es un | Son aquellos datos v Tipo de farmacos
conjunto de datos | que han recibido o Tratamiento con v Dosificacion
recibidos e | buscado las madres hierro v" Administracion Suficiente
Vi interiorizados por las | sobre el tratamiento v Efectos secundarios (23 - 44)
Informacion | madres y que | de la anemia y que v" Alimentos con hierro
interactuan con los | tiene como Dieta hemo
valores, creencias y | dimensiones v Alimentos con hierro | Insuficiente
sentimientos  para | tratamiento con no hemo (0-22)
convertirse en | hierro, dieta y v" Otros alimentos
conocimientos. seguimiento y seran v’ Visitas domiciliarias
medidas con un Seguimiento v Dosajes de
instrumento que sera hemoglobina
el cuestionario. v Llamadas telefonicas

o) comunicacion

virtual
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VARIABLE DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES VALOR
CONCEPTUAL OPERACIONAL FINAL
Las actitudes son un | Las actitudes de las v Conocimientos
conjunto de | madres frente al Actitud cognitiva v Creencias
Vil comportamiento que | tratamiento de Ia v Ideas Positivas
Actitud de | surgen frente a una | anemia por parte de v/ Sentimientos (12 - 22)
las madres | situacion, evento u |las madres son las Actitud afectiva positivos
objeto y que tiene | conductas que tienen v' Sentimientos Negativas
relacion con los | con relacion al negativos (0-11)
valores, creencias y | cumplimiento y v" Cumplimiento del
conocimientos  del | pueden ser | Actitud conductual tratamiento
individuo. cognitivas, afectivas y v' Cambios de habitos

conductuales y seran
medidas con un
instrumento que sera

el cuestionario.

alimenticios
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ANEXO 2: DISENO MUESTRAL

n= N. Z2. P.Q
(N-1) d2 +22 (P.Q)

h= 79. (1.96)2 (0.5). (0.5)
(78). (0.05)2 + (1.96) (0.5x0.5)

n: 75.8716
0.195 + 0.964

n: 758716
1.159

n: 65.465

n : 65 madres
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ANEXO 3: INSTRUMENTO

INFORMACION Y ACTITUD DE LAS MADRES FRENTE AL
TRATAMIENTO CONTRA LA ANEMIA DE NINOS
MENORES DE 3 ANOS QUE ASISTEN
AL C.S. TATE,

ICA 2023

Introduccion: Buenos dias, mi nombre es Evelyn Rosmery Cabrera
Huaman soy bachiller de la Universidad Privada San Juan Bautista de la
Escuela Profesional de Enfermeria, actualmente me encuentro realizando
un estudio para lo cual deseo contar con su participacion a través de las

respuestas veraces de los cuestionarios que se le brindaran.

Instrucciones: A continuacion, se le propondran una seria de preguntas
que usted debera responder con sinceridad marcando con un aspa (x) en

las opciones que usted considere que se asemejan a lo que piensa o siente.

l. DATOS GENERALES

1. Edad

a) De 18 a 23 afos
b) De 24 a 29 afios
c) De 30 a 35 afos

d) De 36 a més afios

2. Grado de instruccion
a) Primaria

b) Secundaria

c) Superior técnico

d) Superior universitario

3. Ocupacion

a) Ama de casa
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b)

d)

Trabaja
Estudia

Trabaja y estudia

Estado civil
Soltera(o)
Casada(o)
Conviviente

Separada o divorciada

DATOS ESPECIFICOS

INFORMACION SOBRE EL TRATAMIENTO DE LA ANEMIA

TRATAMIENTO CON HIERRO

Si

No

Usted conoce cuales son los jarabes, gotas o polvos que

su nifo recibira para combatir la anemia.

Usted conoce que son el sulfato ferroso, hierro

polimaltosado o micronutrientes.

Usted sabe que 1 gota de sulfato ferroso contiene 1mg Fe

elemental.

Usted sabe que el hierro polimaltosado contiene 2mg Fe

elemental por gramo.

Usted sabe que los nifios menores de 6 meses deben de

recibir dosis de 3mg/kg/dia de hierro.

Usted sabe que su nifio debe de recibir entre 15 a 25 gotas

o de sulfato ferroso si tiene de 6 a 35 meses.
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7. Usted sabe que su nifio debe de recibir entre 7 y 12 gotas

de hierro polimaltosado si tiene de 6 a 35 meses.

8. Usted sabe que su nifio debe de recibir entre 5 y 7.5ml de

jarabe de sulfato ferroso si tiene de 6 a 35 meses.

9. Usted sabe que su nifo debe de recibir de 1 a 1.5
cucharaditas de hierro polimaltosado si tiene de 6 a 35

meses.

10. Usted sabe que debe de dar solo 1 vez al dia hierro a su

nino.

11.Usted sabe que si su nifio presenta alguna reaccién al
hierro puede administrar hasta 2 tomas por dia siempre y

cuando lo recomiende un profesional de la salud.

12.Usted sabe que debe administrar el hierro de preferencia
de 1 a 2 horas antes o después de las comidas, de

preferencia a las 10am.

13.Usted sabe que debe de dejar de dar el hierro si su nifio

esta recibiendo otros medicamentos.

14.Usted sabe que debe dar de preferencia el hierro

acompanado de citricos y no con lacteos.

15. Usted sabe que los efectos secundarios del sulfato ferroso
son nauseas, vomitos, estrefiimiento, diarrea o dolores

estomacales.

16.Usted sabe que el hierro polimaltosado puede ocasionar

estrefiimiento y coloracién oscura de las heces.

DIETA
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17.Usted sabe que el hierro hemo lo encuentra en alimentos
como la carne de pollo (higado, sangrecita y bofe),

pescado y carnes rojas (sangrecita, bazo y rifidn).

18.Usted sabe que el hierro no hemo se encentran en los
alimentos de origen vegetal como las lentejas, espinacas,

brécoli, frutos secos, garbanzos, semillas.

19. Usted sabe que otros alimentos que contienen hierro son

los cereales, leche, queso, te o café o chocolate negro.

SEGUIMIENTO

20.Usted sabe que la enfermera debe realizar visitas a su
domicilio para verificar la administracion del hierro a su

nino.

21.Usted sabe que la enfermera debe de realizar tamizajes de
hemoglobina a su nifio al mes, 3 y 6 meses después de

iniciar el tratamiento.

22.Usted sabe que la enfermera debe de realizar llamadas o
comunicaciones con usted para saber como esta su hijo

con respecto al tratamiento.

INSTRUMENTO PARA MEDIR LAS ACTITUDES FRENTE AL
TRATAMIENTO CON HIERRO

DIMENSION COGNITIVA Si | No

1. Usted busca informacién sobre el tratamiento contra la

anemia que va a recibir su hijo.
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. Usted pide a la enfermera que le explique de forma clara el

tratamiento de su hijo.

. Usted cree que el hierro es positivo para recuperar la

hemoglobina de su hijo.

. Usted cree que el hierro no va a mejorar los niveles de

hemoglobina de su hijo.

. Usted piensa que le hara dafo a su hijo si le da hierro.

. Usted piensa que el hierro no es necesario para mejorar

los niveles de hemoglobina de su hijo.

DIMENSION AFECTIVA

. Usted siente que es su obligacién darle hierro y mejorar la

alimentacion de su hijo.

. Usted siente que esta empeorando el estado de salud de
su nifo con el cumplimiento del tratamiento que se le

indico.

DIMENSION CONDUCTUAL

. Usted quiere cumplir al pie de la letra el tratamiento que se

le indico para su nifio.

10. Usted cumple a medias el tratamiento que se le indic6 a su

nino.

11.Usted quiere cambiar el tipo de dieta para su nifio con

alimentos ricos en hierro.
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ANEXO 4: VALIDEZ DEL INSTRUMENTO

ITEMS | EXPERTO | EXPERTO | EXPERTO | EXPERTO | EXPERTO P
N° 1 N° 2 N3 N° 4 N° 5

1 1 1 1 1 1 0.031
2 1 1 1 1 1 0.031
3 1 1 1 1 1 0.031
4 1 1 1 1 1 0.031
5 1 1 1 1 1 0.031
6 1 1 1 1 1 0.031
7 1 1 1 1 1 0.031

2P 0.217

Se ha considerado:

Si la respuesta es negativa

Si la respuesta es positiva

Numero de jueces de expertos

N° de items

= 0.217

7

0.031

= 5P

Si P <0.05, el grado de concordancia es significativo y el instrumento es

valido al obtener 0.031 como resultado final.
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ANEXO 5: CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

tratamiento de

anemia items (KR-20)

Informacién sobre Numero de Kuder Richardson | Confiabilidad

General 22 0.7539 Alta

Se utilizo la siguiente férmula.

Donde:

Mkr20= Coeficiente de Kuder-Richardson

K = Numero de items del instrumento

p = Porcentaje de personas que responde correctamente
q = Porcentaje de personas que responde incorrectamente
0% = Varianza total del instrumento

IKR20= 22 18.258 — 5.11
21 18.258

rkrao= (1.047) X (0.7201)

rkrz2o= 0.7539

Por tener un valor entre 0.61 y 0.80 se considera confiabilidad alta.
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Actitudes frente al Numero de Kuder Richardson | Confiabilidad
tratamiento de .
anemia items (KR-20)

General 11 0.7781 Alta

Se utilizé la siguiente férmula.

Donde:

Mkr20= Coeficiente de Kuder-Richardson

K = Numero de items del instrumento

p = Porcentaje de personas que responde correctamente
q = Porcentaje de personas que responde incorrectamente
o? = Varianza total del instrumento

I'KR20= 11 8.7842 — 2.57
10 8.7842
rkr2o= (1.1) X (0.7074)

rkrzo= 0.7781

Por tener un valor entre 0.61 y 0.80 se considera confiabilidad alta.
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ANEXO 6: ESCALA DE VALORACION DEL INSTRUMENTO

Informacioén sobre tratamiento de la anemia

DIMENSION TRATAMIENTO CON HIERRO

CATEGORIA PUNTAJE
Suficiente 9-16
Insuficiente 0-8
DIMENSION DIETA
CATEGORIA PUNTAJE
Suficiente 2-3
Insuficiente 0-1

DIMENSION SEGUIMIENTO

CATEGORIA PUNTAJE
Suficiente 2-3
Insuficiente 0-1
GLOBAL
CATEGORIA PUNTAJE
Suficiente 12 -22

Insuficiente

0-11
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Actitudes frente el tratamiento de la anemia

DIMENSION COGNITIVA

CATEGORIA PUNTAJE
Positiva 4-6
Negativa 0-3

DIMENSION AFECTIVA

CATEGORIA PUNTAJE
Positiva 2
Negativa 0-1

DIMENSION CONDUCTUAL

CATEGORIA PUNTAJE
Positiva 2-3
Negativa 0-1
GLOBAL
CATEGORIA PUNTAJE
Positiva 12 -22

Negativa

0-11
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ANEXO 7: CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimada sefiora, soy la bachiller Evelyn Rosmery Cabrera Huaman, estoy
realizando un estudio titulado: Informacion y actitud de las madres frente al
tratamiento contra la anemia de nifios menores de 3 afios que asisten al
C.S. Tate, Ica 2023. Para que usted sea participe de la investigacién debera
aseverar primero que ha recibido informacién con respecto a los beneficios,

riesgos y condiciones que tendra el estudio.

Propésito del estudio

La investigacion tendra como propdsito identificar la informacién que usted
tiene con respecto al tratamiento contra la anemia y de las actitudes que
mantiene para su cumplimiento, con la finalidad de poder mejorar sus
conocimientos y lograr una mejora en los niveles de hemoglobina de su

nifo(a).
Riesgos

Los riesgos potenciales seran la fuga de informacion de las respuestas que
usted brindara, por lo que se tomaran acciones de almacenamiento privado

para evitarlas.

Asimismo, se hace de conocimiento que el estudio y sus instrumentos han
sido minuciosamente revisados por el Comité Institucional de Etica en
Investigacion (CIEI) de la Universidad Privada San Juan Bautista, para su
corroboracidon podra contactar al Mg. Juan Antonio Flores Tumba
(presidente del CIEI) a su correo institucional:

Antonio.flores@upsjn.edu.pe.
Beneficios

La investigacién beneficiara a su menor hijo, ya que al tener usted mejor
informacion puede mejorar sus actitudes y cumplir con el tratamiento de la

anemia de su nifio(a).
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Confidencialidad

Para evitar que sus datos y respuestas se filtren o sean leidos por otras
personas, la investigadora almacenara la informacién en carpetas privadas
y de uso exclusivo de la bachiller, si usted tiene alguna duda sobre el
estudio podra comunicarse con la bachiller Evelyn Rosmery Cabrera
Huaman al numero de celular 920178516 o al correo institucional

evelyn.cabrera@upsjb.edu.pe

Por lo tanto, yo , manifiesto

que he sido informado(a) sobre el estudio y doy mi conformidad para

participar en el estudio.

Nombre y apellidos del participante Firma

Nombre y apellidos del investigador Firma
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