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RESUMEN

El estudio tuvo como objetivo determinar la relacion entre los factores asociados y la
adherencia de suplementacion con hierro en nifios menores de 2 afios Centro de Salud Virgen
de la Candelaria Sécota— Cajamarca 2023. Metodologia: investigacion basica, disefio
correlacional no experimental y corte transversal, la poblacion estuvo conformada por 64
madres de nifios menores de 2 afios, muestreo no probabilistico por conveniencia la técnica
que se usd fue la encuesta, como instrumento los cuestionarios para medir los factores
asociados y la adherencia de suplementacion con hierro. Resultados: EI 6,3 % del total
presentan nivel bajo de factores asociados, donde 1 (1,6%) no desarrollaron adherencia 'y 3
(4.7%) adherencia parcial. Asi mismo, 3 (16,9 %) tienen nivel moderado de factores
asociados, de las cuales 28 lograron adherencia parcial y solo uno logro adherencia total. Asi
mismo 30 (46.9 %) presentaron niveles altos en factores asociados, de las cuales 28 (43,8

%) lograron adherencia parcial y 2 (3.1 %) adherencia total. Conclusion: Existe relacion
directa y significativa entre los factores asociados y la adherencia de suplementacion con
hierro en nifios menores de 2 afios (Rh0=0.217; p=0.043<0.05).

Palabras clave: Factores asociados, adherencia, suplementacion, hierro.
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ABSTRACT
SUMMARY
The objective of the study was to determine the relationship between the associated factors

and the adherence to iron supplementation in children under 2 years of age, Virgen de la
Candelaria Socota Health Center — Cajamarca 2023. Methodology: basic research, non-
experimental correlational design and cross-section, The population was made up of 64
mothers of children under 2 years of age, non-probabilistic sampling for convenience, the
technique used was the survey, the questionnaires as an instrument to measure the associated
factors and adherence to iron supplementation. Results: 6.3% of the total presented a low level
of associated factors, where 1 (1.6%) did not develop adherence and 3 (4.7%) had partial
adherence. Likewise, 3 (16.9%) have a moderate level of associated factors, of which 28
achieved partial adherence and only one achieved full adherence. Likewise, 30 (46.9%)
presented high levels in associated factors, of which 28 (43.8%) achieved partial adherence
and 2 (3.1%) total adherence. Conclusion: There is a direct and significant relationship
between the associated factors and adherence to iron supplementation in children under 2
years of age (Rho=0.217; p=0.043<0.05).

Keywords: Associated factors, adherence, supplementation, iron.

Veerc \w&e Gevara
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l. INTRODUCCION

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) indica que la anemia es una condicion donde
la concentracion de hemoglobina disminuye por debajo de los valores normales, su principal
funcion es transportar el oxigeno a los tejidos del organismo; por tanto, las bajas
concentraciones de los gldbulos rojos hacen que esta funcion se vea alterado y son
evidenciados a través de los sintomas como la fatiga, debilidad, mareos y dificultad para
respirar. A nivel mundial es considerada como causa mas frecuente de la anemia la
deficiencia de hierro, este trastorno nutricional es un problema de salud publica que afecta
particularmente a los nifios de edad preescolar; existen cifras donde muestran que los nifios
menores de 5 afios presentan anemia en un 42% (1).

La prioridad del mundo es detectar precozmente la anemia; asi como el tratamiento adecuado
y la profilaxis correcta que se le brinda a los nifios (2).

A nivel mundial 93.1 millones (47,4 %) de nifios menores de cinco afios padecen anemia, de
donde el 67. 6 % son de Africa. Asi mismo en Etiopia el 58.6% de los nifios son anémicos,
en China 51.2 %, Sudan 86%, Nigeria 70.5 %, en Tanzania 77.2 %, en Gonder ciudad Etiopia
66.8% (3).

Por otra parte, en Brasil la anemia en nifios menores de 2 afios prevalece en 34,7%, 56,9%
con anemia leve, 42,2% anemia moderada y solo el 0,9% tiene anemia severa, los factores
gue se asocian de manera positiva son la edad materna mas joven, género masculino, nifio
menor de 24 meses y sobre todo no consumir alimentos ricos en hierro (frijoles, carne y
vegetales de hoja verde oscuro) en casa (4).

En el area urbana del distrito de Rohtak Haryana-India 2022 se encontro que la prevalencia
general de anemia es del 62,4 %, siendo la anemia leve en 41,8 %, moderada 17,7 % y grave
2,9 %, respectivamente. También se encontré que los nifios con una ingesta regular de
suplementos de hierro tenian 6,625 veces mas probabilidades de no estar anémicos en
comparacion con aquellos que no recibian suplementos (5).

Per( reportd en el afio 2021 alta prevalencia de anemia en 14 regiones en nifios menores de
36 meses de edad. EI INEI inform0 que Puno registré en un 70.4%, Ucayali 60.8%, Madre
de Dios 58.4%, Huancavelica 57.4%, Cusco 54.1%, Loreto 51.7%, Apurimac 51.1%, Pasco

50,5%, Ayacucho 49.8%, Junin 45.6%, San Martin 41.9%, Ancash 40.9%, Huéanuco 40.3%,

Tumbes 39.7%, Arequipa 38.4%, Amazonas 37.7%, Lima Provincia 37.7%, Piura 36.7%,

Ica 36,3%, Lambayeque 35.7%, La Libertad 35.1%, Moquegua 34,0%, Cajamarca 32.9%,



Callao29.3%, Tacna 25.6%. Respecto a la adquisicion del suplemento de hierro, los Gltimos
afios se incrementd en 10,0 puntos porcentuales donde registraron mayor cobertura
Apurimac con 49.8% y Huancavelica con 47.1% (6).

En la Direccion Regional de Salud (DIRESA) Junin en el 2022 se registraron 49.2% nifios
con anemia, durante los ultimos afios se observé una disminucién de prevalencia en 7.6%
gracias a las estrategias de entrega de sulfato ferroso en domicilio durante la pandemia de
COVID-19 (7).

Antecedentes nacionales: Roque N, Cierra M. desarrollaron una investigacion con el objetivo
de determinar los factores que se asocian con la adherencia al tratamiento de anemia
ferropénica con hierro Polimaltosado en nifios menores de 2 afios en el centro de salud de
Sapallanga 2021. Método: estudio con disefio no experimental correlacional de corte
transversal, contaron con una muestra de 30 nifios. Resultados: se demostré que la relacion
del factor usuario con la adherencia al tratamiento de anemia con hierro fue alta con el
73.33%, mientras que el factor suplemento registré una adherencia del 50% y el factor
institucional una adherencia de 56.67%. Concluyendo que los factores usuario, suplemento
e institucional, se asocian a la adherencia de la suplementacion con multimicronutrientes (8).
Silupd A. Desarrolld una investigacion con el objetivo de determinar los factores
relacionados con la adherencia a la suplementacion con complejo polimaltosado férrico en
lactantes de 4 a 5 meses 2021. Método: estudio cuantitativo, descriptivo correlacional de
corte transversal, con una muestra de 81 madres. Resultados: El 56.8% de los lactantes son
adherentes a la suplementacion con complejo polimaltosado férrico. (9).

Guerrero E. desarrollé una investigacion con el objetivo de determinar los factores asociados
y la adherencia a la suplementacion con sulfato ferroso en lactantes menores, centro de salud
La Capilla Cutervo 2020. Método: investigacion de enfoque cuantitativo, descriptivo.
Resultados: se evidencia que el 58% de madres indican que no es una enfermedad grave la
anemia; el 64% tiene conocimiento de que el tratamiento de la anemiaes consumir alimentos

altos en hierro; el 56% sefialan que el tratamiento es en tiempo corto.
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Concluyendo que el nivel de adherencia a la suplementacion con sulfato ferroso en 64%
olvidaron alguna vez de dar sulfato ferroso a su hijo; 78% dejaron de darles cuando
observaron mejoria; 58% dejaron de suplementar cuando observaron que el nifio se
enfermaba y 82% de madres administraron el suplemento con alimentos liquidos(10).
Mamani F. y Palomino A. desarrollaron una investigacion con el objetivo de determinar los
factores asociados en la adherencia al tratamiento de anemia ferropénica con hierro
polimaltosado en nifios menores de 2 afios en un Centro de Salud Lima Este 2020. Método:
estudio cuantitativo, de tipo correlacional, donde 116 madres conformaron la muestra.
Resultado: el 64.7% de las madres tienen conocimiento alto y el 68.1% son adherentes al
tratamiento con hierro polimaltosado. Por otro lado, el factor de salud se relaciona
significativamente con la adherencia con rho=.403,p=000 y conocimiento se relaciona con
un valor de rho=.300, p=001 Concluyendo que el factor de personal de salud y el factor de
conocimiento guardan relacién significativa y directa con la adherencia al tratamiento el
68.1%adherentes al tratamiento (11).

Morales O. elaboré un estudio con el objetivo de determinar los factores asociados y la
adherencia al tratamiento de anemia en nifios de 6- 36meses, Puesto de Salud Santa Elena,
Barranca. Método: estudio basico, no experimental; conto con la participacién de 40 madres.
Resultado: el 70% no adhiere al tratamiento y 30% adhiereal tratamiento de la anemia.
Respecto a los factores asociados a la adherencia son el factor del personal de salud con
57.5%; el factor de la enfermedad con 52.5%; el tratamiento con 57.5% y 60% suministra el
suplemento ferroso. Conclusion: todos los factores se asocian a la adherencia al tratamiento
de anemia con un nivel de significancia de 0,038 (p<0.05) (12).

Ramirez K. En su investigacion tuvo como objetivo determinar los factores que condicionan
a la adherencia de hierro polimaltosado en nifios de 4 a 23 meses de edad de un Centro de
Salud de Lima 2020. Método: la poblacion estuvo constituida por 88 madres, y la muestra
por 30 cuidadores a quienes se aplico un test. Resultados: el 93% presentd adherencia al actor
tratamiento, 66% presento adherencia moderada al factor medicamento, 50% presento
adherencia moderada al factor institucional. Concluye que si los factores de adherencia al
suplemento hierro polimaltosado son buenos asegura la adherencia al tratamiento en nifios

menores de 2 afios (13).
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Rojas L. En su investigacion tuvo como objetivo determinar los factores de adherencia que
favorecen la suplementacion con multimicronutrientes en nifios menores de 2 afios que
acuden al Centro de Salud Grocio Prado- Chincha en el periodo de diciembre 2019. Método:
Estudio descriptivo, cuantitativo de corte transversal, se cont6é con la participacién de 85
madres. Resultados: Se evidencid que el factor de adherencia de las madres es desfavorable
en 80%, el factor de adherencia relacionado al sistema de asistencia sanitaria en 52% es
desfavorable. Conclusion: Los factores de adherencia a la suplementacion con
micronutrientes son desfavorables, por tanto; se acepta la hipétesis alterna (14).

Uceda N. y Arriola M. en su investigacion tuvieron como objetivo determinar el grado de los
factores de adherencia a la suplementacidén con multimicronutrientes en nifios menores de 36
meses de Monsefa, 2020. Método: La muestra fue de 100 madres, a quienes se le aplicéun
cuestionario y el muestreo fue no probabilistico por conveniencia. Resultados: ElI 97%
obtuvo un grado de adherencia regular. Respecto al factor de suplemento
multimicronutrientes presentan una adherencia alta en 35%; el factor personal de salud
presenta adherencia regular con 99%. Conclusion: el mayor porcentaje se atribuye al factor
personal de salud con una adherencia regular (15).

Antecedentes internacionales: Qian X. et al desarrollaron una investigacion con el objetivo
de determinar la relacién entre los factores de adherencia y el nivel de adherencia que
determinan la anemia y su tratamiento en menores de 3 afios de edad; cuya poblacién fue de
24 235 nifios de 32 centros de salud. Resultados: Se evidencid que el 24,4% de la poblacién
fue afectada por factores del cuidador en la adherencia al MNP, un 32,8% era influenciada
por factores del personal de salud(16).

Bermeo D. y Ramirez N. en su investigacion el objetivo fue determinar los factores que
inciden en la adherencia a la suplementacion con micronutrientes. Método: estudio
descriptivo, transversal, cuantitativo; contaron con la participaciéon de 30 cuidadoras; a
quienes se aplicd una encuesta. Resultados: el conocimiento de las cuidadoras fue limitado.
Por otro lado, se evidencio que el 6% de nifios tienen alterado el peso, talla y los valores de

hemoglobina, por lo cual dichos resultados llevan a que sea necesaria la promocion,
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informacién adecuado de las cuidadoras para asi evitar riesgo de anemia (17).

Bases Teoricas

Anemia es definida como la condicion de la hemoglobina disminuida debajo de valores
normales, disminuyendo la produccion de los glébulos rojos. La anemia por deficiencia de
hierro (IDA) es conocida como la causa mas comdn de anemia cronica que afecta a todas las
edades, sin importar el grupo socioecondémico con resultados sanitarios, sociales y
econdémicos devastadores si no se trata. Asi mismo la OMS estima que la deficiencia de
hierro es la principal causa de anemia; ademas de esto, las malas condiciones
sociodemograficas son algunos de los factores de riesgo para la anemia (18).

La produccién inadecuada de glébulos rojos, la disminucién de su vida Util, el aumento de la
pérdida de sangre o la combinacion de estas afecciones provocan un bajo contenido de
hemoglobina llevando a sufrir la anemia. Las causas de la anemia pueden clasificarse en no
nutricionales (infecciones, inflamaciones, pérdidas de sangre o trastornos genéticos) y causas
nutricionales (deficiencias de hierro, vitamina A y/o determinadas vitaminas del grupo B,
especialmente folato y vitamina B12 ) (19).

Se considera como sintomas principales a la fatiga y debilidad, piel palida, dificultad para
respirar, dormir todo el tiempo, dolor en el pecho o la espalda, dolor de cabeza, sus manos y
pies estan frios todo el tiempo e impide realizar el trabajo de rutina (20).

La suplementacion con hierro en los nifios es fundamental, debido a que los menores de 60
meses en especial los menores de 24 meses son considerados un grupo de riesgo para adquirir
anemia por la deficiencia de hierro. Esto se debe a la alta necesidad de Fe en este rango de
edad que surge de un rapido crecimiento y desarrollo, combinado con la ingesta insuficiente
de este mineral (21).

La OMS define a la adherencia como el cumplimiento correctamente del tratamiento
terapéutico, es decir el paciente enfermo debe cumplir con todas las recomendaciones que le
indica el personal de salud, siendo primordial la responsabilidad de cada individuo para
lograr una adherencia adecuada, las consecuencias al incumplimiento sitlan grandes
problemas para la salud publica (22).

El incumplimiento del tratamiento es un problema mundial importante en la actualidad, lo que
lleva a una mayor morbilidad mortalidad infantil, los errores diagnosticos y tratamiento
errdneo y mayores costos de atencion medica, siendo los factores mas influyentes los

siguientes: (23).
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Dimensiones: Factores relacionados con el cuidador del paciente: Existe evidencia que
demuestran que la edad del paciente es primordial para la adherencia del tratamiento ya que
cuanto mas joven sea el usuario existe la posibilidad de la no adherencia, es ahi donde los
padres cumplen un papel importante con su hijo, el género y el nivel educativo influyen de
manera negativa en la adherencia; sobre todo el desconocimiento de la enfermedad y del
tratamiento son la causa principal de no cumplir con el tratamiento terapéutico; el perfil de
la madre debe ser optimista, esperanzada, con capacidad de cuidado y capaz de afrontar la
enfermedad si se quiere alcanzar la adherencia del tratamiento; estos son considerados como
los factores terapéuticos positivos.

Factores relacionados con el tratamiento: los efectos de la suplementacion también pueden
comprometer la adherencia terapéutica; la literatura evidencia que la administracion de
tratamiento diario versus la administracion multiple facilita la adherencia. Sin embargo, la
forma de administrar ya sea en ayunas, en dos o tres cucharadas del alimento del nifio puede
llevar a la no adherencia del tratamiento. También el sabor, olor o la forma de presentacion
del medicamento puede empeorar la adherencia, otro factor importante es el tiempo de
duracion del tratamiento que afecta de manera negativa al cumplimiento (24).

Los factores que se relacionan con la prestacion de servicios de salud: es considerado uno de
los factores mas influyentes, esto debido a una mala comunicacidn entre el personal de salud
y el paciente; la falta de confianza, falta de informacion, largos tiempos de espera o la
insatisfaccion de la atencién del profesional puede influir negativamente en la adherencia
del tratamiento (25).

El hierro es considerado un elemento esencial que transporte el oxigeno, asi como ara la
sintesis del ADN y el metabolismo muscular. Se considera la principal causa de anemia la
carencia de hierro; estudios evidencian que en un porcentaje de 42% de nifios muestran una
deficiencia nutricional (26).

Se muestran la teoria de enfermeria que aportara fundamentos cientificos a la investigacion:
La teoria de “Modelo de promocion de la salud” de Nola Pender se ocupa de los factores que
modifican el comportamiento, las actitudes y las motivaciones de las personas hacia acciones
que promuevan la salud, es decir incluye las caracteristicas y la experiencia de un individuo,
asi como los conocimientos y comportamientos especificos que influyen en la decision en
hacerlo o no participar en conductas de salud. Los principales determinantes del
comportamiento promotor de la salud son la cognitivos y la percepcidn. Esta teoria es una

ayuda fundamental para el profesional de salud, ya que permite comprender el
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comportamiento humano en relacién con su salud y recomendar actividades de prevencion
de anemia. De acuerdo con esta teoria podemos determinar que existen muchos factores
asociadas con la adherencia de suplementacion con hierro en los nifios (27).

La investigacion surge a raiz de los diferentes factores que existe y pueden ser la principal
barrera para no alcanzar la adherencia del tratamiento de anemia con suplementacion de
hierro en los nifios menores de 2 afios del Centro de Salud Virgen de la Candelaria Socota-
Cajamarca 2023. Existe informacion del centro de Salud de Socota Cutervo 64% olvidaron
alguna vez de dar sulfato ferroso a su hijo; 78% dejaron de darles cuando observaron mejoria;
58% dejaron de suplementar cuando observaron que el nifio se enfermaba y 82% de madres
administraron el suplemento con alimentos liquidos, por lo tanto, nace la inquietud en los
investigadores frente a ésta problematica por lo que se formula el siguienteproblema.

¢Cudl es la relacion que existe entre los factores asociados y adherencia de suplementacion
con hierro en nifios menores de 2 afios centro de Salud Virgen de la Candelaria Sdcota-
Cajamarca 2023?

Justificacion por conveniencia, se identifico la relacion que existe entre los factores
asociados y adherencia de suplementacion con hierro en nifios menores de 2 afios centro de

Salud Virgen de la Candelaria Sécota-Cajamarca 2023

Justificacion social, los beneficiarios directos con los resultados seran los nifios con
tratamiento de anemia y de manera indirecta los padres quienes estan a cargo de administrar
el suplemento de hierro.

Justificacion tedrica, el presente estudio de investigacion servira de referencia para otros

estudios similares o de algunas de las variables en estudio.

Justificacion préactica, esta investigacion brindara informacion actualizada acerca de los
factores relacionados a la adherencia del tratamiento, en especial la problemética del
responsable en brindar la suplementacion al nifio. Como argumento metodoldgico, los
resultados de este estudio servirdn como base para estudios posteriores realizados en

contextos similares.
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Objetivo general:
Determinar la relacion entre los factores asociados y la adherencia de suplementacion con
hierro en nifios menores de 2 afios Centro de Salud Virgen de la Candelaria Sécota—

Cajamarca 2023.

Obijetivos especificos:

Identificar los factores del cuidador asociados a la suplementacién con hierro en nifios
menores de 2 afios Centro de Salud Virgen de la Candelaria Sdcota—Cajamarca 2023.
Determinar la adherencia de suplementacion con hierro en nifios menores de 2 afios Centro

de Salud Virgen de la Candelaria Sécota—Cajamarca 2023.

Hipotesis alterna: Existe relacion significativa entre los factores asociados y adherencia de
suplementacion con hierro en nifios menores de 2 afios Centro de Salud Virgen de la

Candelaria Sécota — Cajamarca 2023.

Hipdtesis nula: No existe relacion significativa entre el los factores asociados y adherencia
de suplementacion con hierro en nifios menores de 2 afios Centro de Salud Virgen de la
Candelaria Sécota — Cajamarca 2023.
Variables 1: factores asociados

Variable 2: adherencia al tratamiento
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I, METODO

2.1. Tipo y disefio de investigacion

El tipo de investigacion del estudio fue basico, de enfoque cuantitativa, disefio no

experimental, tipo descriptivo correlacional. Porque permitio establecer la relacion entre el

los factores asociados y la adherencia. De corte trasversal; debido que el instrumento se

aplico en un solo momento en términos de tiempo y espacio, no existié ningln seguimiento

por parte de los autores (28).

El disefio no experimental de la investigacion fue porque las variables en estudio no fueron

manipuladas por ningunos de los investigadores, estos disefios se emplean solo para analizar,

observar y conocer las caracteristicas especificas de las variables, es decir solo se estudié a

las variables tal y como se presentaron en su contexto natural sin modificar el

comportamiento (29).

Representado por el siguiente esquema:

0
M ¢
\
~a 0,
Donde:

M : Nifios menores de 2 afios

Ox : Factores asociados a la adeherencia

Xy : Adherencia al tratamiento con hierro polimaltosado.

r : Relacion de ambas variables

2.2. Operacionalizacion de variables (Anexo 2)
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2.3. Poblacion muestray muestreo

La poblacién estuvo conformada por 64 nifios entre los 4 meses y 2 afios que tuvieron
tratamiento con hierro polimaltosado del centro de salud Virgen de la Candelaria Socota-
Cutervo- Cajamarca.

La muestra fue no probabilistica por conveniencia

El disefio muestral fué no probabilistico por conveniencia y se conté con la participaciéndel
100% de la poblacién. El tipo de muestreo fué una técnica donde la persona es seleccionada
de acorde a la accesibilidad y proximidad del investigador (30).

Criterios de inclusion

Nifios de 4 meses a dos afios con anemia

Madres con nifios de 4 meses a 2 afios que reciben el suplemento de hierro

Madres con nifios de 4 meses a 2 afios que acepten ser participes de la investigacion y firmen
el consentimiento informado.

Criterios de exclusion

Madres de nifios mayores de 2 afos.

Madres que no sean del Centro de Salud Virgen de la Candelaria Sécota-Cutervo.
2.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad

Para la medicion de la variable 1: factores asociados se utilizé la técnica de la encuesta y
como instrumento el cuestionario que fue elaborado por Ramirez K. de su trabajo de
investigacion titulado “factores que condicionan a la adherencia de hierro polimaltosado en
ninos de 4 a 23 meses de edad de un Centro de Salud de Lima 2020, la cual esta constituido
por 15 items y conformada por tres dimensiones como son el factor del usuario, factor del
suplemento y factor institucional.

Validez y confiabilidad: EIl instrumento fue validado por Ramirez K (2020), a través de 5
jueces expertos, reportando una prueba binomial donde el valor (P<0.05) en validez de
contenido (Anexo 4). Asi mismo hallo la confiabilidad a traves de la prueba piloto en 20
participantes del Centro de Salud Santa Rosa de Pachacutec, obteniendo asi un KR-20 de
0.80, demostrando asi que el instrumento es altamente confiable (Anexo 5) (13).

Para la variable 2: de adherencia de suplementacion con hierro, se aplico la técnica de la
encuesta y como instrumento el cuestionario, cuyos autores fueron Huachua J. y Huayra L.

de su investigacion titulado: "adherencia al tratamiento con hierro polimaltosado,
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caracteristicas demograficas de madres y reacciones adversas en nifios de 6 a 12 meses con
anemia en el centro de salud de ascensién Huancavelica 2019" que consta de 8 preguntas
coherentes, claras y precisas. Dividida en 3 dimensiones: cumplimiento del tratamiento
farmacoldgico indicado; dimensién abandono de tratamiento farmacolégico indicado y

dimensién del cumplimiento de recomendaciones complementarias (31).

Validez y Confiabilidad: Este instrumento fue validado por Huachua J. yHuayra L. a traves
de 6 jueces expertos, donde 3 fueron licenciados en enfermeria, 2 licenciados en nutricion y
1 médico pediatra (Anexo 4). Para hallar la confiabilidad del instrumento aplicaron a 10
madres de familia en dos tiempos, donde el resultado de la aplicacion de dos mitades arrojo

un valor de 0,801 la cual indica una confiabilidad alta del instrumento (Anexo5) (31).

2.5. Procedimiento

Para el recojo de informacion se solicité permiso al jefe del centro de salud para poder aplicar
los cuestionarios a las madres con nifios menores de 2 afios asistentes al centro de salud.
Posteriormente se solicitd a la licenciada de enfermeria encargada del area de CRED para
obtener la relacion de los nifios identificando las madres segun criterios de inclusion y
exclusion. Nos identificamos con las madres le informamos y le solicitamos su apoyo en la
investigacion para ello le pedimos que nos firme el consentimiento informado y luego se
aplico el cuestionario a las madres que se tomd un tiempo de 10 minutos. Al concluir el
cuestionario, el participante entregara a los investigadores y éste lo guardara inmediatamente
a fin de cubrir con los lineamientos éticos establecidos.

2.6. Método de analisis de datos

Para la tabulacion de datos se agruparon, ordenaron y fueron calificados segun el
cuestionario, después se obtuvo los resultados con el uso de software estadistico IBM SPSS
26.

Luego los datos numéricos fueron presentados en tablas estadisticos con sus respectivos
gréficos segun al tipo de variable.

Para hallar la correlacidn de variables se emple6 la prueba estadistica de Rho de Spearman
con significancia de alfa = 0,05 y un intervalo de confianza del 95%. Los resultados de la
variable 1 se calificaron segun al siguiente Baremo:

Para la primera variable:
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Categorias Puntaje

Bajo 8-9
Moderado 10 -13
Alto 14 - 15

Elaboracién propia

Para la segunda variable se utilizd el siguiente baremo:

Categorias Puntaje
No adherencia 18- 19
Adherencia parcial 20 - 25
Adherencia total 26 - 27

Elaboracién propia

2.7. Aspectos éticos

Los principios bioéticos se aplicaron estrictamente durante el desarrollo de la investigacion:

Principio de autonomia: Las madres fueron informadas del estudio y eligieron si participaron
0 no de la investigacion, el cual se encuentra evidenciado en la hoja de consentimiento

informado y en todo momento se respetd las decisiones de las madres.

Principio de beneficencia: todas las madres tuvieron las mismas oportunidades de participar

0 no en la investigacion.

Principio de no maleficencia: Se les explico a las madres que la investigacidén no causaria

ningun tipo de dafio hacia su persona incluyendo la salud de su menor hijo.

Principio de justicia: se brind6 un trato con respeto, igualdad, sin discriminacion por etnias,

religié o razas, ni mucho menos hubo preferencias. (32).
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1. RESULTADOS
Tabla 1

Factores asociados y adherencia de suplementacion con hierro en nifios menores de 2

afios Centro de Salud Virgen de la Candelaria S6cota— Cajamarca 2023.

Adherencia
Factores asociados No Adherencia  Adherencia Total
adherencia parcial total

fi % fi % fi % fi %

Bajo 1 16% 3 4,7% 0 00% 4 6,3%
Niveles Moderado 1 1,6% 28  43,8% 1 16% 30 46,9%
Alto 0 0,0% 28  43,8% 2 31% 30 46,9%
Total 2 3,1% 59 92,2% 3 4,7% 64 100,00 %

Fuente: Recoleccién de datos de los cuestionarios aplicados.

En latabla 1 se observa que el 6.3 % (4) presentan un nivel bajo de factores asociados de los
cuales el 4.7% (3) presentan una adherencia parcial, el 1.6% (1) no se adhiere a la
suplementacién del hierro. EI 46.9% (30) presenta un nivel moderado de factores asociados
de los cuales el 1.6% (1) presenta una adherencia total, 43.8% (28) presenta adherencia
parcial y el 1.6% (1) no se adhiere a la suplementacion del hierro. El 46.9% (30) presenta un
nivel alto de factores asociados de los cuales el 3.1% (2) presenta una adherencia total, 43.8%
(28) presenta adherencia parcial.
Tabla 2

Factores asociados de la suplementacion con hierro en nifios menores de 2 afios Centro de

Salud Virgen de la Candelaria Sécota— Cajamarca 2023.

Nivel Frecuencia Porcentaje
Bajo 4 6,3 %
Moderado 30 46,9 %
Alto 30 46,9 %
Total 64 100,0 %

Fuente: Recoleccién de datos de los cuestionarios aplicados.

En la tabla 2 se observa que del 100% (64), el 6.3% (4) presenta un nivel bajo en factores
asociados, 46.9% (30) presenta un nivel moderado en factores asociados y el 46.9 % (30)

presenta un nivel alto de factores asociados de la suplementacién con hierro.
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Tabla 3

Adherencia de suplementacion con hierro en nifios menores de 2 afios Centro de Salud
Virgen de la Candelaria S6cota— Cajamarca 2023.

Nivel Frecuencia Porcentaje
No adherencia 2 3,1 %
Adherencia parcial 59 92,2 %
Adherentica total 3 4,7 %
Total 64 100,0 %

Fuente: Cuestionario de conocimiento sobre inmunizaciones

En la tabla 3, se observa que el 100 % (64), el mayor porcentaje 92.2% (59) presenta un nivel
de adherencia parcial a la suplementacion de hierro, 4.7% (3) presenta un nivel de adherencia
total a la suplementacion de hierro y 3.1% (2) presenta un nivel de no adherencia a la

suplementacién de hierro.

Prueba de Hipotesis

Hi: Existe relacion significativa entre los factores asociados y la adherencia de
suplementacion con hierro en nifios menores de 2 afios Centro de Salud Virgen de la
Candelaria Socota — Cajamarca 2023.

Ho: No existe relacion significativa entre los factores asociados y la adherencia de
suplementacion con hierro en nifios menores de 2 afios Centro de Salud Virgen de la
Candelaria Socota — Cajamarca 2023.

Tabla 4

Correlacion entre los factores asociados y la adherencia de suplementacion con
hierro en nifios menores de 2 afios Centro de Salud Virgen de la Candelaria

Adherencia de

Factores suplementacion
asociados con hierro
Coeficiente de 1,000 0,217
Factores asociados cqrrelaguon
Rho de Sig. (bilateral) 0.0 0,043
Spearman N 64 64
Coeficiente de 0,217 1,000
Adherenciade  correlacion
suplementacion con Sig. (bilateral) 0,043 0.0
hierro N 64 64

Fuente: Resultados de los cuestionarios aplicados a las madres
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En la tabla 4 se observa segun p-valor (sig.= 0,043) menor al nivel de significancia (5%) se
rechaza la Hipotesis nula y se toma como verdadera la hipotesis alterna que existe relacion
significativa entre los factores asociados y la adherencia de suplementacion con hierro en
nifios menores de 2 afios Centro de Salud Virgen de la Candelaria Sécota — Cajamarca 2023.
Asi mismo, el valor calculado de la Rho de Spearman es de 0,217, que segln la tabla de

analisis existe una fuerza de correlacion directa (positiva) moderada.
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IV. DISCUSION

En la tabla 1 se observa que el 6.3 % (4) presentan un nivel bajo de factores asociados de los
cuales el 4.7% (3) presentan una adherencia parcial, el 1.6% (1) no se adhiere a la
suplementacion del hierro. El 46.9% (30) presenta un nivel moderado de factores asociados
de los cuales el 1.6% (1) presenta una adherencia total, 43.8% (28) presenta adherencia
parcial y el 1.6% (1) no se adhiere a la suplementacion del hierro. El 46.9% (30) presenta un
nivel alto de factores asociados de los cuales el 3.1% (2) presenta una adherencia total, 43.8%
(28) presenta adherencia parcial. Segun p-valor (sig.= 0,043) menor al nivel de significancia
(5%) se rechaza la Hipotesis nula y se toma como verdadera la hip6tesis alterna que existe
relacion significativa entre los factores asociados y la adherencia de suplementacion con
hierro en nifios menores de 2 afios Centro de Salud Virgen de la Candelaria Socota —
Cajamarca 2023. Asi mismo, el valor calculado de la Rho de Spearman es de 0,217, que
segun la tabla de andlisis existe una fuerza de correlacion directa (positiva) moderada. Los
resultados son similares a la investigacion de Roque Roque N, Cierra M. en el 2021 donde
comprobaron que los factores usuarios, suplemento e institucional, se asocian a la adherencia
de la suplementacion con multimicronutrientes en nifios menores de 2 afios en el centro de
salud de Sapallanga (8). También con el estudio de Silupt A. del 2021 comprobando que los
factores relacionados con la adherencia a la suplementacion con complejo polimaltosado
férrico en lactantes de 4 a 5 meses en el E.S 1.4 San Pedro se relacionan directa y
significativamente (9). Asi mismo, existe similitud con el estudio de Mamani F. y Palomino
A. en el 2020 quienes demostraron que el factor de personal de salud y el factor de
conocimientoguardan relacién significativa y directa con la adherencia al tratamiento de
anemia con hierropolimaltosado siendo el 68.1% adherentes al tratamiento (11). De igual
manera con el estudio deMorales O. quien comprob6 que el factor personal de salud, factor
enfermedad, factor tratamiento y factor persona que administra el suplemento se asocian a la
adherencia al tratamiento de anemia con un nivel de significancia de 0,038 (12).

De lo mencionando, los factores fundamentales comienzan con los de tratamiento: los
efectos de la suplementacion también pueden comprometer la adherencia terapéutica; la
literatura evidencia que la administracion de tratamiento diario versus la administracion
multiple facilita la adherencia. Sin embargo, la forma de administrar ya sea en ayunas, en
dos o tres cucharadas del alimento del nifio puede llevar a la no adherencia del tratamiento.
También el sabor, olor o la forma de presentacion del medicamento puede empeorar la

adherencia, otro factor importante es el tiempo de duracion del tratamiento que afecta de
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manera negativa al cumplimiento. También los factores que se relacionan con la prestacion
de servicios de salud: es considerado uno de los factores mas influyentes, esto debido a una
mala comunicacion entre el personal de salud y el paciente; la falta de confianza, falta de
informacion, largos tiempos de espera o la insatisfaccion de la atencién del profesional puede
influir negativamente en la adherencia del tratamiento. Por Gltimo, los factores que se
relacionan con la prestacion de servicios de salud: es considerado uno de los factores mas
influyentes, esto debido a una mala comunicacion entre el personal de salud y el paciente; la
falta de confianza, falta de informacién, largos tiempos de espera o la insatisfaccion de la
atencion del profesional puede influir negativamente en la adherencia del tratamiento.

En la tabla 2 se observa que del 100% (64), el 6.3% (4) presenta un nivel bajo en factores
asociados, 46.9% (30) presenta un nivel moderado en factores asociados y el 46.9 % (30)
presenta un nivel alto de factores asociados de la suplementacion con hierro en sus nifios
menores de 2 afios en el Centro de Salud Virgen de la Candelaria S6cota— Cajamarca 2023.
Los resultadosse asemejan al estudio de Guerrero E. en el 2020 quién determino el nivel de
adherencia a lasuplementacion con sulfato ferroso en 64% olvidaron alguna vez de dar
sulfato ferroso a suhijo; 78% dejaron de darles cuando observaron mejoria; 58% dejaron de
suplementar cuandoobservaron que el nifio se enfermaba y 82% de madres administraron el
suplemento con alimentos liquidos (10). Por otro lado, existe una diferencia con la
investigacion de Rojas L. quiendeterminé que los factores de adherencia a la suplementacion
con micronutrientes en nifios menores de 2 afios son desfavorables (14), por tanto; se acepta
la hipdtesis alterna ycon el estudiointernacional de Qian X. et al quien evidencio que el 24,4%
de la poblacion fue afectada porfactores del cuidador en la adherencia al MNP, un 32,8% era
influenciada por factores del personal de salud (16).

En referencia a los factores asociados, la teoria del conocimiento de Hessen, en el marco
filosofico enmarca la teoria cientifica, que evalla el conocimiento humano, quien elabora la
significacion estructurada del pensamiento, en relacion al objeto que conoce. Por tanto, los
padres y/o cuidadores encargados de los nifios, establecen su conocimiento en cuanto saben
definir el objeto, hecho, fendmeno; en este caso, la inmunizacion y el cuidado de las
reacciones que se presentan después de la vacunacion. Donde el conocimiento sobre

inmunizacion, como la etapa por la cual se produce en el organismo una inmunidad, la que
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fortalece la capacidad de defensa frente a agentes extrafios; la inmunizacién por medio de
administrar vacunas es activa, mientras cuando se administra inmunoglobulinas o por medio
de leche materna es la inmunizacion pasiva.

En la tabla 3, se observa que el 100 % (64), el mayor porcentaje 92.2% (59) presenta un nivel
de adherencia parcial a la suplementacion de hierro, 4.7% (3) presenta un nivel de adherencia
total a la suplementacién de hierro y 3.1% (2) presenta un nivel de no adherencia a la
suplementacion de hierro. Estos resultados se asemejan a la investigacion de Uceda N. y
Arriola M. en el 2020 quien determind que el 97% obtuvo un grado de adherencia regular.
Respecto al factor de suplemento multimicronutrientes presentan una adherencia alta en
35%,; el factor personal de salud presenta adherencia regular con 99%.

Segtn la teoria de “Modelo de la promocion de la salud” de Nola Pender; nos permite
comprender comportamientos humanos relacionados con la salud, a su vez orienta a la
practica de conductas saludables preventivas y detalla la funcion fundamental que tiene la
enfermera; de ayudar a los pacientes por intermedio de los cuidadores en la prevencion de
enfermedades como es el caso de la anemia ferropénica en menores de 2 afios hasta alcanzar
una adherencia optima y asi lograr que sus primeros afos de vida se torne importante para el
desarrollo integral de la persona y defina la capacidad de ser ciudadanos saludables,

responsables y productivos para asi mismos, su familia y la sociedad (27).
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CONCLUSIONES

Se determind que existe relacion significativa entre los factores asociados y la
adherencia de suplementacion con hierro en nifios menores de 2 afios Centro de Salud
Virgen de la Candelaria Sécota — Cajamarca 2023. Con un valor de p-valor (sig.=
0,043) es mayor al nivel de significancia (¢=0,05). El valor calculado de la Rho de
Spearman es de 0,217, que segun la tabla de analisis existe una fuerza de correlacion
directa (positiva) moderad, por lo tanto, se acepta la hipétesis alterna y se rechaza la
hipotesis nula.

Se ha identificado con un nivel moderado y alto de 30 responsables del cuidado de
los nifios que representa el 46,9 % en ambos, seguido de 4 (6,3 %) con bajos niveles
de factores asociados a la suplementacion con hierro en sus nifios menores de 2 afios

en el Centro de Salud Virgen de la Candelaria Sécota— Cajamarca 2023.

Se determind que 59 responsables del cuidado de los nifios representando el 92.2 %
del total lograron una adherencia parcial de suplementacion con hierro en sus nifios
frente a 3 (4.7 %) madres con adherencia total y 2 (3,1 %) no lograron adherencia del

suplemento.
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V1.

RECOMENDACIONES

Al jefe del Centro de Salud de Socota en coordinacion con la jefa del departamento
de enfermeria y las licenciadas de la estrategia del area de CRED, promover sesiones
educativas y demostrativas priorizando la importancia, beneficios, correcta
administracion y los posibles efectos que pudieran causar el suplemento de hierro
dirigida a las madres de los nifios de 4 a 2 afos en las salas de espera.

Se recomienda al personal de salud del programa de Crecimiento y Desarrollo
(CRED), del Centro de Salud Socotéa capacitarse constantemente y ser consciente de
la importancia de la monitorizacién y seguimiento a los nifios que pertenecen al

programa asi buscar nuevas estrategias de solucion.

Se recomienda al personal de salud realizar constantemente las visitas domiciliarias
para verificar el cumplimiento de la suplementacion con hierro y evaluar las

condiciones de salud del nifio y entorno familiar.
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ANEXO 01

MATRIZ DE CONSISTENCIA
TITULO: Factores asociados y adherencia de suplementacion con hierro en nifios menores de 2 afios Centro de Salud Socota— Cajamarca

2023
PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLE E METODOLOGIA
INDICADORES
Problema General Objetivo General Hipotesis Tipo de investigacion: nivel béasic
Determinar la relacion entre los general Variable 1 o, enfoque cuantitativo, disefio no

¢Cual es la relacion que | factores asociados y la adherencia Factores asociados experimental de tipo  descriptivo
existe entre los factores | de suplementacion con hierro en Dimensiones correlacion y de corte transversal.
asociados y adherencia de | nifios menores de 2 afios Centro de | Existe relacion Esquema:
suplementacion con hierro | Salud Virgen de la Candelaria significativa Factores relacionados al /' -

en nifios menores de 2 afios
centro de Salud Virgen de la
Candelaria Socota -
Cajamarca 2023?

Socota— Cajamarca 2023.
Obijetivos —Especificas

Identificar los factores del cuidador
asociados a la suplementacion con
hierro en nifios menores de 2 afios
Centro de Salud Virgen de la
Candelaria Sécota—Cajamarca 2023.

Determinar la adherencia de
suplementacién con hierro en nifios
menores de 2 afios Centro de Salud
Virgen de la Candelaria S6cota—
Cajamarca 2023.

entre los factores
asociados y la
adherencia  de
suplementacidon
con hierro en
nifios menores
de 2 afios Centro
de Salud Virgen
de la Candelaria
Socota —
Cajamarca 2023.

cuidador
Factor suplemento
Factores institucionales

Variable 2

Adherencia al tratamiento

Dimensiones
Cumplimiento
tratamiento
farmacoldgico indicado.
Abandono de
tratamiento
farmacoldgico indicado.
Cumplimiento de
recomendaciones
complementarias.

del

ol
M

B ™ oy

- M : nifios menores de 2 afios.

- Ox : Factores asociados a la adherencia

- Xy : Adherencia al tratamiento con
hierro polimaltosado.

- r : Relacion de ambas variables
Poblacién: 64 nifios entre 4 y 24 meses.
Muestreo:  No  probabilistico  de
conveniencia
Muestra: 100% de la poblacion.
Técnicas:

V1 = Encuesta V2 = Encuesta
Instrumento:
V1 = Cuestionario V2 = Cuestionario

r




ANEXO 02
OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

TITULO: Factores asociados y adherencia de suplementacion con hierro en nifios menores de 2 afios Centro de Salud Sécota— Cajamarca 2023

VARIABLE DEFINICION CONCEPTUAL DIMENSIONES ESCALA DE ESCALA DE
MEDICION VALORACION
Factores que La adherencia se ve afectada negativamente por | Factores relacionado al cuidador Bajo
influyen en la muchos factores que son relacionados con el Nominal
Factor relacionado al suplemento Moderado
adherencia al paciente, el contexto y los personales de salud (20). dicotdnica Alto
tratamiento Factores relacionado con lo institucional
Adherencia al La OMS define a la adherencia como el | Cumplimiento del tratamiento No Adherencia
tratamiento con | cumplimiento del tratamiento terapéutico, es decir | farmacolégico indicado. 8-26
hierro el paciente enfermo debe cumplir con todas las Ordinal Adherencia parcial
polimaltosado | recomendaciones que le indica el personal desalud, | Abandono de tratamiento farmacol6gico 27 - 29
. . . - indicado. .
siendo primordial la responsabilidad de cada Adherencia Total
individuo para lograr una adherencia adecuada, las 30-32
consecuencias al incumplimiento sitGan grandes Cumpl|m|ento.de recomendaciones
o complementarias.
problemas para la salud publica (22).




Anexo 03
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
Autor: Ramirez K. 2020

Titulo de la investigacién: Factores asociados y adherencia de suplementacion con hierro
en nifios menores de 2 afios Centro de Salud S6cota— Cajamarca 2023.

Presentacion: El presente cuestionario sirve para conocer los factores asociados a la
adherencia. Los resultados seran usados solo con fines de estudio, es de caracter anénimo y

confidencial.

Instrucciones: Por favor lea cuidadosamente cada una de las preguntas. Luego elija una de
las alternativas que crea conveniente y marque con un aspa” X”. Agradecemos

anticipadamente por su participacion.
l. DATOS GENERALES
Edad del nifo

() menores de 1 afio
() mayores de 1 afio

Sexo del nifo

() Femenino
() Masculino

Edad de la madre

() menos de 18 afios
() 18 a 29 afios

() 30 a49 afos

() més de 50 afios

Responsable del cuidado del menor

() Madre
() Padre

( ) otro familiar o cuidador



Grado de instruccion de la madre

() primaria
() secundaria
() superior

1. DATOS DE LA MADRE
1. Edad: afos
2. Grado de instruccién:

a) Sin instruccion
b) Primaria
c) Secundaria
d) Superior o técnico
3. Estado civil:
a) Soltera
b) Casada
c) Conviviente
d) Separada
4. ¢Cuantos hijostiene? ..ceeveeeeeneenennnns
5. De qué departamento proviene: .......ccceeeuveeenns
6. Ocupacion:
a) Amade casa.
b) Trabaja en casa.
c) Trabaja fuera de casa. Cuantas horas: ...............

7. Suingreso econémico es:

a) Menor a500 soles.
b) De 500 a 1000soles.
c) Masde 1000 soles.

8. Suvivienda cuenta con:
a) Luz.
b) Luz yagua.

c) Luz, agua ydesagie.



N? | Factor asociado al cuidador 51 No

1 ;En casa estan motivados para que el mifio consuma el
hierro polimaltosado?

2 | ;El consumo de hierro polimaltosado en nifios menores de
2 afios trae benehicios?

3 | ;5abe admimistrar €l hierro polimaltosado?

4 | ;5u niio consume hierro polimaltosado cuando se lo da?

5 | ;La madre o padre dispone de tempo para administrar el
hierro polimaltosado?

N® | Factor suplemento 51 | No

6 | ;Considera importante el consumode hierro polimaltosado a
pesar de que su mifio no tenga anemia?

T | ;El hierro polimaltosado le produce estrefiimiento a su
nifio?

8 | 51 su nifo tuviese enfermedad respiratona u otra
enfermedad, tratada con antibioticos, usted jdeja de darley
hierro polimaltosado?

9 | ;El hierro polimaltosado tiende a cambiar el color de los
dientes?

10 | ;El herro polimaltosado produce mal sabor de boca?

N® | Factor institucional

11 | ;El personal de salud le brnnda consejeria para la
administracion del hierro polimaltosado?

12 | ;La mformacion que le brinda el personal de salud sobre
el hierro polimaltosado es facil de entender?

13 | ;Recibio bue trato por parte del personal de salud?

14 | ;El centro de salud esta cerca de su hogar?

15 | ;Considera que en ¢l centro de salud demoran mucho en

atenderla?

iMuchas gracias por su colaboracion!




ESCALA DE ADHERENCIA AL TRATAMIENTO CON HIERRO
POLIMALTOSADO

Autor: Huachua J. Huayra L. 2019.

Titulo de la investigacion: Factores asociados a la adherencia de suplementacién con hierro
en nifios menores de 2 afios Centro de Salud 2 afios Centro de Salud Virgen de la Candelaria

Sécota — Cajamarca 2023.

Presentacion: El presente cuestionario sirve para conocer el grado de adherencia que tiene
su hijo con el tratamiento de anemia. Los resultados seran usados solo con fines de estudio,

es de caracter anonimo y confidencial.

Instrucciones: A continuacion, usted encontrara una serie de preguntas que debera
responder marcando el recuadro que corresponde a la calificacion que considere adecuada al

uso del hierro polimaltosado en su hijo.

DIMENSIONES

iTEMS

ALTERNATIVA
DE RESPUESTA

Casi Nunca

Casi Siempre

Siempre

Cumplimiento  del
tratamiento
farmacolGgico
indicado

;Usted se olvidaba de darle de
tomar a su hijo(a) su
tratamiento de hierro
polimaltosado para su anemia?

3

2

;Le daba de tomar a su hijo(a)
su tratamiento de hierro
polimaltosado a la hora
indicada?

¢ Le daba de tomar a su hijo(a)
su tratamiento de hierro
polimaltosado en la cantidad
indicada por ¢l médico.
nutricionista y/o enfermera?

i Tenia dificultades para hacerle
tomar el hierro polimaltosado a
su hijo?

Abandono de
tratamiento
farmacoldgico
indicado

. Cuando se¢ encontraba bien su

hijo(a) ;dejaba de hacerle tomar
¢l hierro polimaltosado?

Si alguna vez noto que su
hijo(a) se sentia mal con ¢l
hierro polimaltosado ;dejo de
hacerle tomar?

Cumplimiento  de
recomendaciones
complementarias

(Asiste a las consultas de
seguimiento del tratamiento de
su hijo(a)?

(Cumple usted con las
recomendaciones de
alimentacion relacionada al
tratamiento de anemia su
hijo(a)?




ANEXO 4

ANALISIS PORCENTUAL PARA LOS BAREMOS

VARIABLE 01: Factores Asociados N° de datos reales: Méx. — Min. + 1

Max.: 15
ax N°datos=15-8+1=8

Min.: 8

BAJO: 16% de 8=2
MODERADO: 68% de 8 =4

ALTO: 16% de 8=2

< R ” 6§(%J* W *Nota. Se toma de la tabla de distribucién normal.
Baremos:
Valor final de la variable Valor numérico
Bajo 8-9
Moderado 10-13
Alto 14-15

VARIABLE 02: Adherencia N° de datos reales: Max. —Min. + 1

Max.: 18 N° datos=27-18+1=10

Min.: 27

No adherencia: 16% de 10 =2
Adherencia parcial: 68% de 10=6

Adherencia total: 16% de 10 =2

| — *Nota. Se toma de la tabla de distribucién normal.
16 %* 68 %* 16 %*
Baremos:
Valor final de la variable Valor numérico
No adherencia 18-19
Adherencia parcial 20-25

Adherencia total 26-27




ANEXO 5
CONSENTIMIENTO INFORMADO

He leido el documento, entiendo las declaraciones contenidas en €l y la necesidad de
hacer constar mi conocimiento, para lo cual lo firmo libre y voluntariamente,

recibiendo copia de este documento ya firmado.

D (TN con DNI N ,de
nacionalidad......c.cccevevivviiiineniiinnnnnnn. , mayor de edad o autorizado por mi

representante legal, con dOMICIHIIO BN cuueuiiniieiiiiiiieiiiiiieiieieeeeceeenreecnsencesceseacescnss

Consiento de participar en la investigacion denominada: “Factores asociados y
adherencia de suplementacion con hierro en nifios menores de 2 afios Centro de Salud

Socota — Cajamarca 2023”

He sido informado de los objetivos de la investigacion.

Para lo cual firmo al pie en sefial de conformidad.

Firmayhuella: ..cccooviiieiiiiiiiiniiiiinninnnne.

Fecha:



Factores asociados a la adherencia de tratamiento

ANEXO 6

Tabla s

Adherencia de suplementacién con hierro

No adherencian  Adherencia parcial Adherencia total p-valor
(%) n (%) n (%)
Factor del cuidador
Bajo 0 2 0
Moderado 2 57 3 0,935
Alto 0 0 0
Factor del suplemento
Bajo 0 0 1
Moderado 1 52 2 0.011
Alto 1 7 0
Factor Institucional
Bajo 1 12 0
Moderado 1 26 1 0.085
Alto 0 21 2

Nota. El p-valor responde a la prueba de asociacion Rho de Spearman

En la tabla 4 se observa segun p-valor (sig.= 0,043) menor al nivel de significancia (5%) se rechaza la Hip6tesis

nulay se toma como verdadera la hipotesis alterna que existe relacion significativa entre los factores asociados

y la adherencia de suplementacion con hierro en nifios menores de 2 afios Centro de Salud Virgen de la

Candelaria Socota — Cajamarca 2023. Asi mismo, el valor calculado de la Rho de Spearman es de 0,217, que

segun la tabla de analisis existe una fuerza de correlacion directa (positiva) moderada.

Asi mismo en la tabla 5, se observa segun el p-valor (0.011) menor al nivel de significancia (5%) se rechaza

la Hipotesis nula y se toma como verdadera la hipotesis alterna, concluyendo que existe relacion significativa

entre la dimension factor de suplemento y la adherencia de suplementacién con hierro. mientras que las

dimensiones factor del cuidado y factor institucional con p-valor (0,935 y 0,085) respectivamente mayores al

nivel de significancia (5%) no se relacionan significativamente con la adherencia de suplementacién con hierro

en la muestra de nifios evaluados.

Baremos por dimensiones:

Factor del cuidador

Bajo

Moderado

(43l

Alto

Factor del suplemento

Bajo

Moderado

N

Alto

Factor institucional

Bajo

Moderado

Alto

glbhlwadoloN O
|

Nota. Baremo desarrollado por estaninos 16%, 68%, 16%



ANEXO 7
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO

Instrumento: Factores

Validez del instrumento con prueba binomial

frems JURADO 1 JURADO 2 JURADO 3 PRUEBA

Pert. | Relev | Clar. | Pert |Relev. | Clar | Pent. | Ralev | Clar [SUMA| BINOMIAL
1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 010.0175781230000
2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 010.0175781250000
3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 010.0175781230000
4 1 1 1 1 1 1 1 1 1 010.0175781250000
5 1 1 1 1 | 1 1 1 1 010.0175781250000
6 1 1 1 1 1 1 1 1 1 010,0175781250000
7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 910.0175781250000
8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 010.0175781250000
9 1 1 1 1 1 1 1 1 1 010.0175781230000
10 1 1 1 1 1 1 1 1 1 010.0175781230000
11 1 1 1 1 1 1 1 1 1 010.0175781250000
12 1 1 1 1 1 1 1 1 1 010.0175781250000
13 1 1 1 1 1 1 1 1 1 910.0175781250000
14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 010.0175781250000
15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 210.0175781250000
SUMA |0.2636718750000
DIV |0.0175781250000

P 00,0175 es < que P 0,50 por lo tanto es valido

Instrumento: Escala de adherencia al tratamiento con hierro polimaltosado
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ANEXO 8

CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO FACTORES
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Resultado s 0.8.‘; es ;nayc;r qu;. 0.72 po; lo tanto es confiable.



CONFIABILIDAD ESCALA DE ADHERENCIA AL TRATAMIENTO CON
HIERRO POLIMALTOSADO

1°. Se aplicé el instrumento a una muestra de 10 madres de familia.

2°. Aplicar la formula:
k XS,"]
= ——|1 ——-

k-1 5¢

Leyenda:
kK = Numero de reactivos.

¥S2 = Varianza de cada reactivo.
S¢ = Varianza del instrumento.
Resultado:

Alfa de Cronbach = 0,869

Estadisticas de fiabllidad

Alfa de
Cronbach N de elementos

868 10

3° Escala de alfa de Cronbach:

e De 0,00 a 0,20 = Muy baja
De 0,21 a 0,40 = Baja
De 0,41 a 0,60 = Regular
De 0,61 a 0,80 = Aceptable
De 0,81 a 1,00 = Elevada

4°_ Conclusion:
El resultado de la aplicacion del alfa de Cronbach arrojo un valor igual a 0,869
que indica una CONFIABILIDAD ELEVADA.



ANEXO 9

ESTADISTICA DESCRIPTIVA DE LOS DATOS GENERALES DE LOS
ENCUESTADOS

Sobre el analisis descriptivo de los datos generales de los instrumentos de investigacion,
respecto a los datos del nifio (Var tabla 1) menores de 1 afio fueron 27 (42.2%) y 37
(57.8%) hijos mayores de 1 afio; asi mismo, respecto al sexo de los nifios fue equitativo

50% para ambos sexos.

Tabla 1
Datos del nifio
Nifio n=64 100.0%

Edad
Menor de 1 afio 27 37.5%
Mayor de 1 afios 37 57.8 %
Sexo
Femenino 32 50.0 %
Masculino 32 50.0 %

Fuente. Encuestas a los responsables del cuidado

Respecto, a los datos del responsable del cuidado (Ver tabla 2), el 62 (96.88%) son las
madres y 2 (3.2%) son otro familiar o cuidador. Asi mismo, la edad de los responsables
es de 55(85,94%) entre 18 a 49 afios de edad, seguido de 8(12.5%) menores de 18 afios y
solo uno (1.56%9 mayor a 50 afios. También se observo 40 (62.5%) terminaron
secundaria, 15 (23.44 %) educacion primaria y 9 (14.06%) educacion superior.

Tabla 2

Distribucion datos del responsable del cuidado

Cuidador Frecuencia Porcentaje
Responsable
Madre 62 96.88
Otro familiar 2 3.20
Edad
< 18 afos 8 12.50
De 18 a 29 afios 26 40.63
De 30 a 49 afnos 29 45.31
Mas de 50 afios 1 1.56
Grado de instruccién
Primaria 15 23.44
Secundaria 40 62.50
Superior 9 14.06

Fuente. Encuestas a los responsables del cuidado del nifio



Asi mismo, respecto al estado civil de los responsables del cuidado de los nifios (Ver tabla
3), el 31 (48.44%) son convivientes, seguido de 49 (43.75%) casados, 4(6.25) solteros y
uno separado. Asi mismo, se pudo observar que el 57.82% tienen entre uno y dos hijos,
el 21.86% 3 hijos y 23.18% mas de 4 hijos. También se tiene que 47 (73.44%) provienen
de Cajamarca mientras que 17 (26.56) de Lambayeque. Respecto a la ocupacion 44
(73.44%) son ama de casa, mientras que 11(17.19%) desarrollan trabajos en su misma

casa como negocios independientes y 9 (14.06 %) trabajan fuera de casa.

Tabla 3
Distribucion datos del responsable del cuidado
Cuidador Frecuencia Porcentaje

Estado civil
Soltero(a) 4 6.25
Casada 28 43.75
Conviviente 31 48.44
Separada 1 1.56
N° de hijos
1 hijo 18 28.13
2 hijos 19 29.69
3 hijos 14 21.86
4 hijos 7 13.94
5 hijos 5 7.81
6 hijos 1 1.43
Lugar de procedencia
Cajamarca 47 73.44
Lambayeque 17 26.56
Ocupacion
Ama de casa 44 68.75
Trabajo en casa 11 17.19
Trabajo fuera de casa 9 14.06
Ingreso econémico
<500 soles 8 12.50
De 550 a 1000 soles 44 68.75
Mas de 1000 soles 12 18.75
Servicios basicos de vivienda
Luz yagua 16 25.00
Luz, agua y desaguie 48 75.00

Fuente. Encuestas a los responsables del cuidado del nifio

Respecto al ingreso, se observo que 44 (68.75%) perciben entre 500 a 1000 soles, seguido
de 12 (18.75%) con ingresos superiores a 1000 soles y 8 (12.50%) menos de 500 soles.
Por ultimo, 48 (75%) de las viviendas cuentan con luz, agua y desaglie; mientras que
16(25.00%) solo tiene luz y a



ANEXO 10

SOLICITUD PARA REALIZAR PROYECTO DE TESIS

"ANO DE LA UNIDAD, LA PAZ Y EL DESARROLLD"

Sdlicitn: Permso para reallzar Trabaja de mvestigadon

Lic. B Herbess Ivies Rodriguer Catweva
MRECTOR DE LA MICRCHED SOCOTA - JEFE DEL C 5 VRGEN DE LA CANDELARIA - S0COTA

Nozotros, LESUY GIOWVANNA ALCAS CALLE, identificacta con DN Neo, 79630705, domiclisco en
Ay, Migudl Grau 120, datrita Fiosl, provintis Chidlayd, depsrtaments Lambayeges; y AIKIOR
ALEXANDER VELASQUEZ GONZALES, idemificedo con DNI Nro. 75557524, domicliado en
Fimente, Sstrite Chicdayn, provineta Ovclaya, departamentn Lambsyegee. Com ol debida
respeta N preseriamos y exponemat b slguleete

Qe wtando e la UItime stasy 00 culminadian de nusstna cirrena predesional de ENFERMERIA,
o la UNNVIRSOAD ROOCSEVELT, wolickamcs & ud, permisd para realizar & trabajo de
estipacion e el G5 VIRGEN UE LA CANDELARA — SOCOTA schrm ol temas “FACTORES
ASOCIADOS ¥ ADHERENCIA DE SUPLEMENTACION CON HIERRO EN NIRDS MENORES DE 2 ARCS
EN £l CENTRO OE SALUD VIRGEN DE LA CANDELARW — SOCOTA — CAIAMARCA 2023%, ow serd
splicado an lon mmes de febréro ¢ matzo J02), pars optur o grade de LCENCADO en
wedermeria.

Esta Ineestigacon serd oe soma importanca para ef establecmiento de salud, ya gue a traves
oe 13 Taestigacion Gle 1= muestre, Mvecard 3 ls meior toma de decisones en ln que regects &
o walratgiom para logee usd mejor adherencs & la suglementacion oo hero, v e<to
beneficiars = la pobiacion en s«tudio

Por 1o expuesto, corsideamaos visble que acepte nuestra sobcibud.
Sococe, 30 de moero det 2000
CTmorive >

T JUINICH ALEXANDES VELASQUEZ GONZALLS
Dol 75557024




ANEXO 11

AUTORIZACION PARA DESARROLLAR PROYECTO DE TESIS

-

Direccion Sub Regional de Salod Catervo

‘.r MICRORED SOCOTA
o “CS. VIRGEN DE LA CANDELARIA DE SOCOTA™
CAJAMARCA "Afto de la unidad, la paz y el desamolic”

Socota, 31 de enero del 2023,

" -GR - SRS- i
Senores : UNIVERSIDAD ROOSEVELT = CHICALYO
ASUNTO : OTORGO PERMISO A LOS ESTUDIANTES DE LA ESCUELA DE

ENFERMERIA, PARA REALIZAR TRABAJC DE INVESTIGACION
“FACTORES ASOCIADOS Y ADHERENCIA DE SUPLEMENTACION
CON HIERRO EN NINOS MENORES DE 2 ANOS, EN EL CS. VIRGEN
DE LA CANDELARIA SOCOTA.

REFERENCIA : SOUCTUD PRESENTADA POR ESTUDIANTES DE LA ESCUELA DE
ENFERMERIA ~ UNIVERSIDAD ROOSEVELT - CHICLAYO.

Por medio del presente me es grate dirigirme al Despacho de su digno
carge para saludarle cordialmente y al mismo tiempo. mediante el presente
oforgo permiso a lod estudiantes de la Escuela de Enfermeria [LESLY
GIOVANNA ALCAS CALLE y JUNIOR ALEXANDER VELASQUEZ GONZALES), para
realizar trabajo de investigacion “Factores Asocicdos y Adherencia de
Suplementacién con Hierro en Nifios Menores de 2 anos, en el CS. Virgen de
le Candelaria Sécota,

Sin ofro particular es propicia la oportunidad para reiterare las muesiras
de mi especicl consideracién y estima personal.

Atentamente,

f— -C‘v =
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ANEXO 12

GALERIA DE FOTOS

Aplicando el cuestionario sobre los factores asociados a la adherencia de suplementacion

con hierro.

Aplicando el cuestionario sobre los factores asociados a la adherencia de suplementacion

con hierro.




Aplicando el cuestionario sobre la adherencia al tratamiento con hierro en nifios menores

de 2 afios.
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Aplicando el cuestionario sobre la adherencia al tratamiento con hierro en nifios

menores de 2 afos.




En el frontis del centro de salud “Virgen de la Candelaria Socoté Cutervo”
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