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RESUMEN
La suplementacion con hierro es una de las mayores intervenciones encaminada a
garantizar su suministro en los nifios para poder asegurar unos niveles apropiados de
hierro ya que esta es una estrategia enfocada a prevenir la anemia y promover un buen
crecimiento y desarrollo. El presente informe tiene como objetivo general Determinar
la efectividad del programa educativo para mejorar el nivel de conocimiento sobre la
suplementacion con hierro en madres de nifios menores de 1 afio en el puesto de Salud
Nicolas Garatea_Chimbote,2023. Es de tipo Cuantitativo, de nivel preexperimental.
La muestra estuvo constituida por 108 madres. EI método es explicativo y deductivo,
como técnica se utiliz6 la encuesta y como instrumento se utiliz6 un cuestionario para
evaluar el nivel de conocimiento. Con respecto a los resultados antes de realizar la
intervencion educativa mas de la mitad de las madres presento un conocimiento
deficiente, Una vez realizada la intervencion mas de la mitad presento un conocimiento
regular. Se puede concluir que el programa fue beneficioso para las madres ya que

hubo un incremento en su nivel de conocimientos sobre la suplementacion con hierro

Palabras clave: Programa educativo, suplementacion, hierro.
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ABSTRACT
Iron supplementation is one of the major interventions aimed at guaranteeing its supply
in children in order to ensure appropriate levels of iron, since this is a strategy focused
on preventing anemia and promoting good growth and development. The general
objective of this report is to determine the effectiveness of the educational program to
improve the level of knowledge about iron supplementation in mothers of children
under 1 year of age at the Nicolas Garatea_Chimbote Health Post, 2023. It is of a
quantitative type, of a pre-experimental level. The sample consisted of 108 mothers.
The method is explanatory and deductive, the survey was used as a technique and a
questionnaire was used as an instrument to assess the level of knowledge. Regarding
the results before carrying out the educational intervention, more than half of the
mothers presented poor knowledge. Once the intervention was carried out, more than
half presented regular knowledge. It can be concluded that the program was beneficial
for the mothers since there was an increase in their level of knowledge about iron

supplementation.

Keywords: Educational program, supplementation, iron.

vii



CONTENIDO

1. TITULO DE TESIS.uuuuttttuiirerneeernneersneeersneeessneessseesssesessneeimennnn [
2. EQUIPO DE TRABAJO.....cciiiiiitiiiiininiieiiiieiniiiniiesateesssaesssnnss ii
3. HOJA DE FIRMA DEL JURADO Y ASESOR......cccciviiiiiiiiiiieiininnnnn iii
4. HOJA DE AGRADECIMIENTO Y DEDICATORIA.......cccccvevieininnn iv
5. RESUMEN Y ABSTRACT ....ciitiuiiuiieiiiieiniiimetnieniimmecsnteiessmme. vi
6. CONTENIDO....ccciiuiitiiiiiniieiiiiiiiniieiieiiiteiatiececatameencessnscnsams viii
7. INDICE DE GRAFICOS, TABLAS Y CUADROS........cceceuumrrreeeeennn. ix
I. INTRODUCCION.......cuuiiiiiiiiieiieniieeeeeeeeeeeeenneneeeeeseeessmnninnns 1
I1. REVISION DE LA LITERATURA.......cevttueertnernernnerrnneersnneennens 8
I11. HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION .....cuiveeeeereneeenenereeeeesnnnenes 21
AVARNLY 1 0 010 10 ) 510 1€ V. N 22
4.1.Disefo de la Investigacion............coovviiiiiiiiiiiiiieeieeeeeiee e 22
4.2. Poblacion ¥ MUESIIA. .. ..o.uieeiei it 22
4.3.Definicion y operacionalizacion de variables e indicadores................. 23
4.4.Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos.............cccceeeveen 25
4.5.Plan de analisiS. ... ....ovuieiniinii e 26
4.6.Matriz de CONSISTENCTA. .. uvnettt ettt et et e et et e eeree e e 28
4.7 . PIINCIPIOS ELICOS. .. uv ettt iiiret ettt et ettt e, 29
V. RESULTADOS. .cittiiiuiiiiiiiiitiatiietasinetasieesasasessasassssnsmosnses 30
5.1 REeSUIAdOS. .. eeee e 31
5.2.Analisis de resultados..........cooiiiiiiiiiiii e O3
V1. CONCLUSIONES....cottitiiiiiiuiieiitiiiaiietsesssnssssessssnssnssssnssnnn. 48
ASPECTOS COMPLEMENTARIOS.....cccciviiiiiiniiiiernininesninrmmen. 49

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS........ccccvvvueeeeeennnneneesensessensenses50

L N 00 € 61

viii



INDICE DE TABLAS

Pag.

TABLA 1 NIVEL DE CONOCIMIENTO PREVIO A LA INTERVENCION
EDUCATIVA EN MADRES DE NINOS MENORES DE 1 ANO DEL PUESTO DE

SALUD NICOLAS GARATEA CHIMBOTE_ANCASH,2023..................... 30

TABLA 2 NIVEL DE CONOCIMIENTO POSTERIOR A LA INTERVENCION
EDUCATIVA EN MADRES DE NINOS MENORES DE 1 ANO DEL PUESTO DE

SALUD NICOLAS GARATEA CHIMBOTE_ANCASH,2023..................... 31

TABLA 3 NIVEL DE CONOCIMIENTO PREVIO Y POSTERIOR A LA
INTERVENCION EDUCATIVA EN MADRES DE NINOS MENORES DE 1 ANO

EN EL PUESTO DE SALUD NICOLAS GARATEA_CHIMBOTE_ANCASH,



INDICE DE GRAFICOS

Pag.
GRAFICO DE LA TABLA 1 NIVEL DE CONOCIMIENTO PREVIO ALA
INTERVENCION EDUCATIVA EN MADRES DE NINOS MENORES DE 1 ANO

DEL PUESTO DE SALUD NICOLAS

GARATEA _CHIMBOTE_ANCASH,2023........eeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee 30

GRAFICO DE LA TABLA 2 NIVEL DE CONOCIMIENTO POSTERIOR A LA
INTERVENCION EDUCATIVA EN MADRES DE NINOS MENORES DE 1 ANO
DEL PUESTO DE SALUD NICOLAS

GARATEA_CHIMBOTE_ANCASH,2023..........cooviiiiiiieeeiieee e 31

GRAFICO DE LA TABLA 3 NIVEL DE CONOCIMIENTO PREVIO Y
POSTERIOR A LA INTERVENCION EDUCATIVA EN MADRES DE NINOS
MENORES DE 1 ANO EN EL PUESTO DE SALUD NICOLAS

GARATEA_CHIMBOTE_ANCASH, 2023..........ouuiiiiieieeeeeeieeeeeee 32



INTRODUCCION

La suplementacion con hierro es una medida preventiva la cual tiene como
objetivo la prevencidn de la anemia, la cual es una condicion que ocurre cuando
la sangre empieza a producir una cantidad menor de glébulos rojos sanos, con
la anemia nuestro cuerpo no puede realizar un transporte adecuado de oxigeno
a los diversos tejidos del cuerpo trayendo como consecuencia que la persona
tenga la sensacion de cansancio y debilidad. (1)

El déficit de consumo de hierro es una deficiencia nutricional que mas
prevalece en el mundo. En diversos paises que estan en vias de desarrollo uno
de los grupos mas afectados son los nifios los cuales no tienen una alimentacion
balanceada que contenga cantidades suficientes de hierro u otras vitaminas,
ademéas muchos de estos nifios no reciben una suplementacion con hierro. Los
nifios que consumen férmulas lacteas son mas propensos a desarrollar anemia
ya que en la leche de vaca posee un contenido de hierro muy bajo, por otro
lado, el nifio que es alimentado con leche materna se encuentra debidamente
protegido ya que esta tiene biodisponibilidad de hierro en un 50%. La falta de
consumo de hierro trae problemas de salud tales como la anemia la cual tiene
efectos en su crecimiento y desarrollo mental la cual conduce a problemas en
su rendimiento académico. (2)

A nivel mundial, la Organizacion mundial de la salud (OMS) nos dice que
aproximadamente hay 293, 1 millones de nifios en el mundo que padecen o
pueden padecer anemia y que mas de la mitad de estos casos es debido al déficit
de hierro, esto puede llegar a suceder ya que los nifios en esta etapa de vida
requieren una cantidad de hierro que muchas veces no son suplidas en su

proceso de crecimiento. Esta alta incidencia de anemia afectaria a muchos



paises en via de desarrollo ademas de tener un gran impacto en la salud
humana, lo que perjudicara permanentemente el desarrollo y crecimiento de los
nifios, ademas de un sistema inmunoldgico vulnerable que los haré susceptibles
a infecciones. (3)

A nivel Latinoamericano, el nulo consumo de hierro trae problemas de
salud tales como la anemia la cual es un grave problema de salud publica
especialmente en nifios, Segun la encuesta Nacional de Nutricion Bolivia tiene
una prevalencia de anemia del 56%, en el cual el 32% de nifios menores de dos
afios presentarian déficit de crecimiento, una de las prevalencias més altas a
nivel Sudamericano. Segun El Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia
(UNICEF), existe una prevalencia de deficiencia de vitamina A que afecta a
doscientos millones de nifios menores de cinco afios ademas de que un 36.5%
de nifios en etapa escolar tendrian insuficiencia de Yodo, los cuales acarrearian
efectos negativos tales como atrofia en el crecimiento que podrian evitarse si
se realizan mejoras en los programas de suplementacion, que si llegan a ser
bien encaminados podrian prevenir un 31% de defunciones en nifios.(4)

En Uruguay, La institucion de salud privada CASMU-IAMPP realizo una
investigacion enfocada en la Suplementacion de hierro en nifios de ocho a doce
meses de edad, que tuvo como objetivo determinar de qué manera una mala
suplementacion puede conllevar a la anemia en nifios. Mediante la realizacion
de un dosaje de hemoglobina se pudo llegar a determinar que un 18,3% de
nifios presentaban anemia, que un 28,6% recibia dosis de hierro de manera
incorrecta y que un 23,4% de las madres no proporcionaban hierro a sus nifios.
Ante esto se emplearon medidas para lograr prevenir esta deficiencia, una de

las medidas empleadas fue aumentar la cantidad de hierro en diversos



productos tales como la harina y la leche que se otorgan a las madres en
diversos comedores estatales, también se realizd una capacitacion al personal
de salud para que eduquen a las madres. (5)

En Argentina, La Sociedad Argentina de Pediatria (SAP) aconseja
administrar hierro desde el cuarto mes a nifios que tengan lactancia materna
exclusiva, hasta que los infantes puedan poco a poco introducir fuentes de
hierro. El programa “REMEDIAR+REDES” abastece a todo el pais argentino
de Sulfato Ferroso de manera gratuita, sin embargo, solo un 33% de infantes
de seis a once meses lo consume de manera adecuada y un 9% lo recibe, pero
no lo consume. Una investigacion realizada por la SAP en la que se estudiaron
a un total de doscientos cuarenta y cinco lactantes de entre seis y doce meses
nos dice que solo un 18,4% de los nifios en estudio consumen su
suplementacion de hierro de manera adecuada, esto se puede deber ya que en
mas de la mitad de las familias en estudio presentaban un nivel educativo medio
0 bajo. (6)

En Chile, La suplementacion con hierro es una de las principales estrategias
para erradicar la anemia en nifios, mediante diversas charlas educativas y
demostrativas se educa a la poblacion chilena para que puedan elaborar
comidas saludables que incluyan alimentos ricos en hierro tales como las
carnes y pescados. Se brinda una educacién mas profunda a la madre ya que
esta es la que mayormente se encarga de la alimentacion no solo de los nifios
presentes en el hogar sino de toda la familia. Ademas, se cuentan con diversos
programas enfocados en ayudar a las madres y nifios mediante la entrega de
viveres fortificados con hierro tales como la harina y leche, ademés los

proveedores de salud dan visitas periodicas a las comunidades vulnerables para



brindar orientacion periédicamente. (7)

En Peru, El Centro Nacional de Alimentacion y Nutricién (CENAN) otorga
un constante seguimiento a los indicadores nutricionales de la poblacion
peruana, mediante la encuesta “VIANEV”, referida a la adquisicion de
suplementos de hierro en nifios de seis a veintitrés meses. En el cual se vio que
incremento el porcentaje de madres que brindan a sus nifios el suplemento de
hierro de manera correcta en un 4,6%, sin embargo, todavia mantenemos una
prevalencia de anemia de un 40%. Se debe seguir impulsando las charlas
educativas en las madres ya que si logramos que ellas comprendan los
beneficios de la suplementacion podremos llegar a reducir el nimero de nifios
con anemia presente en nuestro pais. (8)

El Ministerio de Salud del Perd (MINSA) recomienda el uso de
suplementos de hierro como una medida preventiva para todos los nifios a partir
de los cuatro meses de edad para prever la anemia, ya que esta afecta el
crecimiento y desarrollo de los infantes en especial en su desarrollo cognitivo.
Este suplemento se introduce de forma paulatina, dependiendo de cada
establecimiento de salud. La suplementacion siempre va acompafiada de
dosajes de hemoglobina ademéas de brindar diversas sesiones educativas y
demostrativas donde se ensefie a las madres como brindar una mejor
alimentacion a sus nifios ademas de educar y ensefiar la manera adecuada de
brindar la suplementacién. (9)

En Ancash, actualmente se vive una problemaética sobre la falta de
conocimientos acerca de la suplementacién con hierro , lo que estaria
ocasionando que nuestro departamento cuente con una prevalencia de un

42,8% en todos los nifios menores de 12 meses, siendo este el segundo



departamento que debe priorizar la lucha contra esta enfermedad, esto ocurre
porque los padres prefieren alimentar a sus menores mayormente con alimentos
procesados y comida chatarra alta en grasas, incluso en algunos hogares se les
da a los menores productos como gaseosa y jugos envasados como agua de
tiempo, ademas los padres no brindan adecuadamente la suplementacion a sus
nifios ya sea por su falta de conocimiento o su desinterés. (10)

En Nuevo Chimbote, debido a la emergencia sanitaria por el COVID-19
los diversos establecimientos de salud han tenido problemas para ampliar su
cartera de servicios de salud. En el afio 2018 se obtuvo un total de 263 casos
de nifios menores de tres afios con anemia, en el afio 2019 se obtuvo unos 993
casos y en el afio 2020 hubo unos 635 casos, lo cual llega a representar un
29.7%, lo cual es un alto indice de anemia infantil; estos nimeros no se han
podido disminuir a pesar de los esfuerzos del personal de salud en la educacion
de las madres de estos nifios las cuales no brindan una suplementacion
adecuada con hierro, ya que dicen ver innecesario brindar dicha
suplementacion a sus nifios (11).

A esta problemética no son ajenos los nifios del puesto de salud Nicolas
Garatea, el cual se encuentra ubicado en el distrito de Nuevo Chimbote,
Provincia del Santa en el departamento de Ancash. El puesto de Salud tiene un
area de 2800m2, con una construccion a base de material noble. En el afio 2016
implement6d cuatro mddulos temporales a base de drywall, que fueron
distribuidos en dos consultorios para el area de medicina, tres para el area de
enfermeria, tres para obstetricia, un consultorio para el area de psicologia,
también se empled un consultorio para el area de odontologia, farmacia y

laboratorio. Ademas, cuenta con ambientes para el area de estadistica, almacén,



admision y topico (12).

El puesto de salud brinda atencidn de lunes a sabado de 8:00 am a 8:00 pm,
actualmente cuenta con un total de treinta y seis trabajadores de salud de los
cuales veinte se desempefian como personal asistencial. La mision del puesto
de salud es enriquecer la salud de sus usuarios a través de una atencion de
calidad. Su vision es ser un centro de salud con capacidades avanzadas de
resolucion de problemas para satisfacer las necesidades de los usuarios en su
jurisdiccion (12).

Frente a lo expuesto se formulé el siguiente enunciado:

¢Una intervencion educativa, sobre suplementacion con hierro mejorara el
nivel de conocimiento de las madres de nifios menores de 1 afio del Puesto de
Salud Nicolas Garatea_Chimbote_Ancash,2023?

De igual forma para dar respuesta al problema se plantea el siguiente objetivo

general:

Determinar la efectividad del programa educativo para mejorar el nivel de

conocimiento sobre la suplementacién con hierro en madres de nifios menores
de 1 afio en el puesto de Salud Nicolas Garatea_Chimbote,2023.

Asi mismo para poder conseguir el objetivo general se proponen los siguientes
objetivos especificos:

e Establecer el nivel de conocimiento sobre suplementacién en las madres
de nifios menores de 1 afio antes de aplicar la intervencion educativa en el
en el puesto de Salud Nicolas Garatea_Chimbote,2023.

e Evaluar el nivel de conocimiento sobre suplementacién con hierro en las
madres de nifios menores de 1 afio después de aplicar la intervencion

educativa en el puesto de Salud Nicolas Garatea_Chimbote,2023.



El presente trabajo de investigacion es sumamente primordial ya que dard a
conocer la importancia de la suplementacion con hierro el cual es una de las
estrategias més utilizadas en la prevencion del déficit de hierro, la mayor parte de la
poblacion no cuenta con acceso a alimentos que estén fortificados con hierro por lo
cual la suplementacion llega a ser un gran aliado en especial para los nifios ya que
este impulsa a los glébulos rojos a trasladar el oxigeno a través del organismo, si este
no dispone de las suficientes cantidades de hierro el infante puede llegar a presentar
anemia la cual es una enfermedad en la que el organismo no produce una cantidad
suficiente de glébulos rojos lo que minoriza la capacidad del cuerpo de transportar
oxigeno.

De igual manera, la presente investigacion serd una fuente de informacion para
otras investigaciones que estén relacionadas a la adherencia en base a la
suplementacion con hierro, ademas los resultados favoreceran a la toma de
conciencia sobre la importancia de este suplemento el cual apoya en el desarrollo de
las funciones cerebrales en los infantes, en la formacion de las células sanguineas y
ayuda a su sistema inmunitario.

Ademas, la investigacion aportard validez a los instrumentos de investigacion
utilizados para la compilacion de datos de la muestra en estudio. Simultdneamente se
aguarda que la metodologia, el disefio y el tipo de estudio confirmen la eficacia para
poder investigar el tema seleccionado, para que de esa manera se puedan realizar

estudios con tematica semejante.



I1. REVISION DE LA LITERATURA
2.1. Antecedentes
A nivel Internacional

Acosta D, (13). En su investigacion “Conocimiento de las madres acerca de
una alimentacién adecuada para la prevencion de Anemia Ferropénica en lactantes
de 6 a 24 meses y su relacion con la prevalencia de anemia en la Unidad
Metropolitana de Salud Sur, Ecuador, 2019”. El objetivo fue relacionar la
prevalencia de la anemia en nifios y el conocimiento de las madres sobre la
alimentacion para poder prevenir la anemia ferropénica. Su metodologia fue
descriptiva, de tipo transversal. Los resultados indicaron que la mayoria de las
madres 54% presentaron un nivel de conocimiento medio y un 34% tienen
conductas alimenticias aceptables.

Guailla M, (14). En su investigacion denominada “Influencia de la
suplementacion de micronutrientes en la composicion corporal en nifios/as de 6 a
24 meses de edad. Chimborazo, 2019”. El objetivo fue determinar el nivel de
influencia de la suplementacién con micronutrientes en la estructura corporal en
nifios de seis a veinticuatro meses. Su metodologia fue experimental cuantitativa
de asociacion de variables, con un disefio observacional de corte longitudinal. Los
resultados indicaron que, de los 79 nifios en estudio, un 52,2% de nifios
presentaron anemia y un 34,8% no presentaron anemia. Ademas, en una
evaluacion post suplementacion un 78.0% de nifios presenta una talla acorde a su
edad mientras que un 4,9% presenta una desaceleracion en su crecimiento.

Betancourt S, y Ruiz P, (15). En su investigacion “Estado nutricional de los
nifios beneficiados en los Andes Ecuatorianos con un programa de suplementacion

nutricional. Chimborazo, 2019”. El objetivo fue plantear el estado nutricional de



los nifios con edades entre cero y cinco afios. Su metodologia fue retrospectiva,
analitica. Los resultados indicaron que los suplementos denominados “Sprinkles”
los cuales estan compuestos de hierro encapsulado, han sido un gran aliado contra
la anemia logrando disminuirla en un 24.8%, su bajo costo y su sencilla
distribucion aseguraron su facil accesibilidad a los domicilios mas pobres del pais.

Freire M, (16). En su investigacion “Impacto nutricional del programa de
suplementacion con micronutrientes en nifios menores a cinco afios que acuden al
Centro de Salud de la Parroquia de Yaruquies, 2019”. El objetivo fue Conocer y
analizar el impacto nutricional de la suplementacion en nifios menores de cinco
afios de edad. Su metodologia fue descriptiva transversal no experimental. Los
resultados evidenciaron que la suplementacion con hierro en el formato de gotas
orales ha tenido una baja efectividad debido al tiempo de utilidad, la dificultad
con el transporte y la distribucién. De los 70 nifios menores de cinco afios en
estudio solo un 9.8% lograron administrar la suplementacion con hierro
considerando una dosificacion de 2mg/kg por dia.

Galvis E, Valencia A, y Garcia T, (17). En su investigacion “Eficacia de un
programa de educacion nutricional en la modificacion de hébitos alimentarios en
primera infancia. Colombia,2019”. El objetivo fue determinar los habitos de
alimentacion en nifios de doce a treinta y seis meses. Su metodologia fue
cuantitativa y de disefio experimental. Los resultados indicaron que de los 100
nifios en estudio que fueron diagnosticados con anemia un 88% realiz6 el inicio
de la suplementacién con hierro por un periodo de seis meses y a los cuidadores y
madres de los nifios se les brindo sesiones educativas, los cuales lograron mejorar
sus conocimientos realizando menis mas completos para sus nifios y brindando

la suplementacion de manera constante consiguiendo asi mejorar los niveles de



hierro en su organismo, ademas de ayudar en su crecimiento y desarrollo.

A nivel Nacional

Chiclla N, (18). En su investigacion “Factores socioculturales y adherencia a
la suplementacidon del hierro en nifios del programa Cuna Mas, Abancay, 2019”.
El objetivo fue determinar de qué manera los factores socioculturales podrian estar
asociados en la adherencia en la suplementacion con hierro. Su metodologia fue
Cuantitativo, correlacional, transversal de tipo retrospectivo. Los resultados
indicaron que un 23,8% de nifios cumplié con las tomas prescritas del suplemento
de hierro y de la manera adecuada mientras que un 76,2% no. Esto podria deberse
a que en la mayoria de las familias los abuelos cumplen el rol de cuidadores, y
debido a su desconocimiento no brindan la suplementacion con hierro o no lo
creen importante.

Pefia Y, y Castro M (19). En su investigacion “Efectividad de una
intervencion educativa sobre el nivel de conocimiento en prevencién de anemia
ferropriva en madres con nifios de 6 a 36 meses, que acuden al centro de salud San
Isidro Chincha, Octubre — Diciembre. Ica, 2019”. El objetivo fue determinar la
efectividad de la intervencién educativa acerca del nivel de conocimiento de las
madres sobre la prevencidén de la anemia. Su metodologia fue Descriptiva, de corte
longitudinal. Los resultados indicaron que el 93% de participantes aumentaron su
nivel de conocimiento sobre la anemia, el 73% incremento su conocimiento sobre
la alimentacion saludable, concluyendo que se encontraron diferencias
significativas (p-valor=0,000) en el nivel de conocimiento de las madres antes y
después de la intervencion educativa.

Carnaval E, y Jara E, (20). En su investigacion “Efectividad del programa
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municipal-Meta 4 en la adherencia a la suplementacion con hierro en nifios de 6 a
11 meses, Brefia, 2021”. El objetivo fue determinar la efectividad del programa
municipal-meta 4 en la adhesion de la adherencia en la suplementacion con hierro
en nifios de seis a once meses de edad. Su metodologia fue cuantitativa, de disefio
experimental. Los resultados indicaron que el 52% de los beneficiarios del
programa presento una buena adherencia, el 18% presento una adherencia 6ptima
y el 20% presentaron una baja adherencia.

Fernandez J, y Huerta G, (21). En su investigacion “Efectos de una
intervencion educativa sobre uso de suplementos con hierro en madres de nifios
menores de 1 afio. Hualmay, 2021”. El objetivo fue diagnosticar de qué manera
afecta una intervencion educativa sobre los suplementos con hierro en las madres
de nifios menores de un afio. Su metodologia fue cuantitativa, nivel cuasi
experimental, de corte longitudinal. Los resultados indicaron que el 64.7% de las
madres conocen acerca de la suplementacion y que después de desarrollar la
intervencion esta cifra aumento a un 94.1% concluyendo que la intervencion
educativa a las madres fue un éxito ya que se logré mejorar los conocimientos de
estas sobre la suplementacion con hierro.

Orihuela M, y Zuzunaga J, (22). En su investigacion “Impacto de
intervenciones educativas en los conocimientos y actitudes en padres de nifios
preescolares sobre el empleo de micronutrientes. Huancayo,2021”. El objetivo fue
conocer el nivel de conocimientos de los padres de nifios preescolares. Su
metodologia fue Cuantitativa de nivel descriptiva. Disefio cuasiexperimental.
Tipo experimental y longitudinal. Los resultados indicaron que antes de realizar
las sesiones educativas un 97% de los padres poseian un conocimiento deficiente

pero que luego de desarrollar la sesion sus conocimientos aumentaron
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favorablemente en un 100%, lo cual refleja la importancia de desarrollar sesiones
educativas a los padres ya que genera un impacto favorable en sus conocimientos

y actitudes sobre el uso de la suplementacion.

A nivel Local

Medina K, (23). En su investigacion “Mejorando el acceso para la
suplementacién de hierro en nifios menores de 3 afios, en tiempos de pandemia.
Centro de salud Yugoslavia _ Nuevo Chimbote, 2021”. El objetivo fue mejorar el
acceso a la suplementacidn con hierro a todos los nifios menores de tres afios que
son atendidos en el centro de Salud Yugoslavia. Su metodologia fue arbol causa
y efecto. Los resultados indicaron que las madres pertenecientes al centro de Salud
Yugoslavia no cuentan con capacitaciones suficientes en cuanto a la deficiencia
de hierro y suplementacion, es por ello que se recomienda desarrollar mas
actividades para aumentar sus conocimientos.

Carruitero J, (24). En su investigacion “Efectividad del programa educativo
sobre suplementacion con hierro en madres de nifios menores de 1 afio del puesto
de salud Santa Ana_ Chimbote, 2022”. El objetivo fue describir de qué manera un
programa educativo puede enriquecer el nivel de conocimiento de las madres de
los nifios menores de un afio pertenecientes al puesto de salud Santa Ana. Su
metodologia fue cuantitativa, longitudinal, pre-experimental, prospectivo y disefio
experimental. Los resultados indicaron que antes de aplicar el test el nivel de
conocimientos de las madres fue regular y una vez desarrollado el programa sobre
suplementacién con hierro el test fue bueno. Llegando a la conclusién de que el
programa fue efectivo para las madres de los nifios menores de un afio, gracias a
la orientacion y educacion constante que brinda el puesto de Salud Santa Ana.

Acufia K, y Cabanillas J, (25). En su investigacion “Crecimiento y desarrollo
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relacionado con anemia en lactantes de 6 a 30 meses. puesto de salud Nicolas
garatea, Nuevo Chimbote, 2019”. El objetivo fue Determinar el crecimiento y el
desarrollo relacionados con la anemia en lactantes de seis a treinta meses. Su
metodologia fue descriptivo, correlacional y corte transversal. Los resultados
indicaron que en los primeros meses de vida las necesidades de hierro son
mayores, si no se brinda una adecuada suplementacion y alimentacion el infante
puede obtener problemas de salud tales como la anemia la cual tiene efectos
negativos en el crecimiento y desarrollo emocional, social y cognitivo de los
nifios, logrando afectar asi su capacidad didactica.

Torres A, (26). En su investigacion “Nivel de satisfaccion materna por el
cuidado enfermero en la suplementacion de hierro y/o micronutrientes de los nifios
y nifias de 6 a 36 meses en el Centro de Salud Progreso _Chimbote, 2020”. El
objetivo fue concluir el nivel de satisfaccion de las madres por la atencion
brindada por parte del personal de enfermeria con respecto a la suplementacién
con hierro y micronutrientes en los infantes de seis a treinta y seis meses. Su
metodologia fue cuantitativa, descriptiva de disefio no experimental, técnica
entrevista y observacion. Los resultados indicaron que un 82% de los nifios
contaron con el suplemento de hierro 0 micronutriente, un 57% de las madres de
los nifios suministraron el suplemento a sus pequefios y un 25% no brindaron
ninguna clase de suplemento a los nifios de seis a treinta y seis meses.

Moretti J, y Torres V, (27). En su investigacion “Efectividad del complejo
polimaltosado férrico comparado con el sulfato ferroso en el tratamiento de
anemia en los nifios de 6 a 36 meses. Nuevo Chimbote,2019”. El objetivo fue
relacionar la efectividad que poseen los suplementos de hierro en su tercer mes de

tratamiento en los nifios de seis a treinta y seis meses. Su metodologia fue U de
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Mann Whitney para determinar muestras independientes. Los resultados indicaron
que con respecto al primer grupo “Nicolds Garatea” el nivel de hemoglobina fue
de 10.24 + 0.083 g/dI pero luego de aplicar el tratamiento obtuvo un 10.80 + 0.085
g/dl. Para el segundo grupo “Centro de Salud Yugoslavia” obtuvo un valor de
hemoglobina de 9.93 + 0.093 g/dl y una vez aplicado el tratamiento alcanzo un
0.82 + 0.084 g/dl. Pudiendo concluir que el complejo polimaltosado no resulto ser

maés efectivo en comparacion al sulfato ferroso.

2.2. Bases teoricas y conceptuales de la investigacion.
2.2.1. Bases teoricas de la investigacion

El presente informe de investigacion se fundamenta en las bases
conceptuales del modelo de promocion de la Salud de Nola Pender.

Nola Pender nacié el 16 de agosto de 1941 en Lansing, Michigan. Su
primer contacto con la enfermeria fue a los 7 afios, cuando observo el cuidado
de una tia hospitalizada. En 1962, recibié su diploma de la Escuela de
Enfermeria del West Suburban Hospital en Oak Park, Illinois. Complet6 su
titulo en la Universidad Estatal de Michigan en Evanston, Illinois en 1964. Su
tesis doctoral se centr6 en los cambios evolutivos observados en la
codificacion de la memoria inmediata en nifios, lo que le llevo a interesarse
intensamente por ampliar su investigacion en la mejora de la salud humana.
posteriormente se establecid el Modelo de Promocién de la Salud (MPS) (28).

El modelo de promocion de la salud postula que cada individuo tiene
singularidades y experiencias individuales unicas que influyen en el
comportamiento posterior. Este grupo de variables tiene efectos

motivacionales importantes sobre el conocimiento especifico y efectos
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conductuales. Estas variantes pueden ser alteradas a través de las
intervenciones de enfermeria. Los comportamientos que favorecen la salud
deben derivar en el mejoramiento de estos. Las necesidades conductuales
ultimas también se ven influidas por necesidades y deseos inmediatos que
compiten y que pueden comprometer las actividades planificadas de
promocion de la salud (29).

Nola Pender manifiesta su Modelo de Promocion de la Salud EI MPS
sefiala los aspectos mas importantes que intervienen en la transformaciéon del
habito de los seres humanos, sus actitudes y motivaciones. El primero sefiala
los procesos cognitivos en el cambio de conducta e integra el aprendizaje
cognitivo y conductual. Ademas, reconoce que los factores psicoldgicos
contribuyen en los comportamientos de los individuos. Designa cuatro
requerimientos para que éstas configuren su comportamiento (30).

El segundo sustento confirma que la conducta de los individuos es
racional ya que cuando hay una intencion concreta y definida para conseguir
una meta, la probabilidad aumenta significativamente para alcanzar el
objetivo. La intencionalidad, puede ser entendida como el compromiso de la
persona con la accidn, puede constituir un componente motivacional decisivo,
representado en la observacion de las conductas voluntarias dirigidas al
resultado de metas programadas (31).

El Modelo de promocion de la salud explica las experiencias
individuales, los conocimientos y los afectos especificos de la conducta
transportan a la persona a colaborar 0 no en comportamientos de salud, todo
este plano Nola Pender lo afiade en el gréafico del Modelo de Promocién de la

Salud (32).
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Nola Pender aclara en el modelo de promocion de la salud que el estilo de
vida es un “patron multidimensional” que el individuo realiza a lo largo de su
vida y que se refleja directamente en la salud; para entenderlo nos menciona
que requiere del estudio de tres categorias las cuales son: las caracteristicas y
experiencias individuales, cogniciones y afectos relativos a la conducta

especifica y el resultado conductual (33).

Caracteristicas Cogniciones y afectos Resultado
y Experiencias relativos a la conducta contliictunl
individuales especifica
o Percepcion
0L Demandas
d; I:;eneﬁg‘os (bajo control)
Conducta glaaccon y preferencias
i — (alto control) en
IprgV|ad Percepcion competencia en el
relacionada — de barreras — momento
para la accion
L | Percepcion ||
de auto-eficacia
Fsi s | | Afectos relacionados | | \
persona'es: de la aCtIVIdad Compromiso CONDUCTA
22Ny para un plan PROMOTORA
*Biolégicos  mEEp| de accién DE LA SALUD
*Psicologicos
sSocioculturales Influencias | / N/
personales
Influencias B
situacionales

Fuente: Modelo de promocion de la Salud de Pender1996. En: Cid PH, Merino JE, Stiepovich JB*

El Modelo de promocion de la salud de Nola Pender sirve para integrar
los métodos de enfermeria en las conductas de salud de las personas, es una
guia que sirve para la observacion y exploracion de los procesos

biopsicosociales que son el modelo a seguir del individuo, para la realizacion
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de las conductas destinadas para mejorar la calidad de vida a nivel de salud
(34).

El Modelo de Promocion de la Salud propuesto por Nola Pender, es
ampliamente utilizado por los profesionales de enfermeria, ya que permite
comprender comportamientos humanos relacionados con la salud, y a su vez,
orienta hacia la generacion de conductas saludables (35).

La promocion de la salud es definida como el desarrollo de estrategias de
afrontamiento no medicalizadas y no aditivas, con una comprension de
nosotros mismos y de nuestros cuerpos seglin la cual, nuestros cuerpos no son
unicamente entidades bioldgicas, sino entidades sociales, teniendo en cuenta
todos los factores que influyen en la salud de las personas. La promocién de
la salud es un tema que cobra vigencia en la actualidad, en razoén a que se
constituye en una estrategia basica para la adquisicion y el desarrollo de
aptitudes o habilidades personales que conlleva a cambios de comportamiento
relacionados con la salud y al fomento de estilos de vida saludables, asi
contribuye al mejoramiento de la calidad de vida de las personas que
conforman una sociedad y como consecuencia se logra la disminucion en el
costo economico del proceso salud-enfermedad (36).

Asi también Nola Pender sefiala sus conceptos meta paradigmaticos:
Persona: Cada individuo se define Unicamente por sus patrones de
percepcion cognitiva y sus variables (37).

Enfermeria: El bienestar como profesion de enfermeria ha alcanzado un
maximo historico en la Gltima década, la responsabilidad personal en el
cuidado de la salud es central en cualquier agenda de reforma ciudadana, y

las enfermeras son las principales responsables de alentar a los usuarios a
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mantener su salud personal (37).

Salud: Es un estado inmensamente positivo. La definicion de salud es mas
importante que cualquier otra afirmacion general (37).

Entorno: Refleja la interaccidn entre los factores percibidos cognitivamente
y los modificadores que influyen en la aparicion de tacticas promotoras de la
salud (37).

Del mismo modo Nola Pender dentro de su teoria tiene las seis dimensiones:
Nutricion: La nutricion se puede definir como la actividad de conseguir los
nutrientes necesarios y completos en nuestro organismo, esta debe adaptarse
a las necesidades de cada individuo ya que cada uno tiene necesidades Unicas
y, por lo tanto, necesitan exactamente estos nutrientes para si mismos (38).
Actividad fisica: La actividad fisica es cualquier movimiento del cuerpo
resultante de la contraccion de los masculos esqueléticos, que resulta en un
aumento significativo en el consumo de energia del cuerpo en comparacion
con un estado de reposo (38).

Relaciones interpersonales: Nola Pender menciona que esto implica usar la
comunicacion para lograr sentimientos de intimidad y proximidad en las
relaciones mas relevantes en lugar de tener méas intimidad con los demas. La
comunicacion debe ser compartida de pensamientos y sentimientos a través
de mensajes verbales y no verbales (38).

Responsabilidad de la salud: Esto incluye el cuidado de su salud, educacion
y ejercicio ademas de una deteccion temprana para poder conocer si se
necesitara el apoyo del personal de salud (38).

Manejo del estrés: Son todas aquella actividades y acciones enfocadas a

controlar aquellas situaciones que puedan desencadenar un cuadro de estrés
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(38).

Crecimiento espiritual: Este es uno de los factores que contara con cuatro
elementos como la paz, el crecimiento, la consecucion de metas y la
realizacion del deseo de vivir en armonia con uno mismo y con los demas en

el mismo entorno (38).

2.2.2. Bases conceptuales de la investigacion

Suplementacion: La suplementacion tiene como funcion principal
enriquecer la calidad de la salud, especialmente para los nifios, mediante el
tratamiento o la prevencion de los riesgos nutricionales y otros relacionados
con lasalud. En algunos casos, se recomienda tomar adicionalmente refrescos
0 citricos, ya que acelera la liberacién de hierro del sistema gastrointestinal.
Ademas, si las personas notan otros efectos secundarios, es mejor beber agua
con regularidad. Para evitar problemas con los suplementos hay que buscar
siempre el consejo de un profesional de la salud (39).

Programa educativo: Es un curso de estudio planificado y sistematico.
Disefiados para facilitar el aprendizaje para adquirir, elegir y mantener
practicas saludables y evitar practicas que puedan llegar a ser un riesgosas, el
principal objetivo es adquirir conocimientos y comportamientos de los
miembros individuales de la comunidad en un sentido saludable y positivo
(40).

Nifio Menor de un Afo: Son todos aquellos nifios que se comprenden desde
el dia de su nacimiento hasta su primer afio, esta es una etapa en la que
obtienen un crecimiento aproximado de 25cm y llegan a medir 71 cm.

Ademas, obtienen un crecimiento en su perimetro cefélico y las fontanelas
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que se encuentran en el &rea del crdneo comienzan a cerrarse (41).
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HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION

H1: La intervencion educativa es efectiva, porque mejora el nivel de
conocimiento sobre suplementacion con hierro en madres de nifios
menores de 1 afio del Puesto de Salud Nicolas
Garatea_Chimbote_Ancash,2023.

HO: La intervencién educativa no es efectiva porque no mejora el
nivel de conocimiento sobre suplementacién con hierro en madres de
niios menores de 1 afio del Puesto de Salud Nicolas

Garatea_Chimbote _Ancash,2023.
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IV. METODOLOGIA

4.1.

4.2.

Disefio de la investigacion

El tipo de investigacion fue cuantitativo, ya que se utilizaron
instrumentos de anélisis estadistico y matematico para poder describir y
explicar fendmenos a través de datos numéricos (42).

El nivel fue preexperimental, ya que ayudo en la aproximacién al
fendmeno que se desee estudiar luego de haber generado una hipotesis para
la medicion de variables (43). Asi mismo, el estudio fue de corte
longitudinal, ya que la informacion recolectada se dio en varios tiempos
determinados (44). Finalmente, fue prospectivo ya que los participantes
fueron evaluados antes de la aplicacion del instrumento (45).

Disefio de la investigacién

Experimental: Pre- tes y post-tes con un solo grupo.

Oly 02 =Prey Pos prueba

X = Variable experimental (m6dulo educativo)

Poblacion y muestra:

Universo:

Estuvo conformada por 150 madres de nifios menores de 1 afio del puesto
de salud Nicolas Garatea_ Chimbote_ Ancash.

Muestra:

Estuvo conformada por 108 madres en la cual se aplico la formula
mediante un muestreo aleatorio al 95% de confiabilidad. (Anexo 7)
Unidad de anélisis:

Cada madre de nifio menor de 1 afio del puesto de salud Nicolas Garatea_

Chimbote_ Ancash, que cumplio con los criterios de inclusién.
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Criterios de inclusion y exclusion:
Inclusion:
e Madres de nifios menores de 1 afio que se atiendan en el puesto de
salud Nicolas Garatea.
e Madres de nifios menores de 1 afio del puesto de salud Nicolas Garatea
que acepten participar en el estudio.
Exclusion:
e Madres de nifios menores de 1 afio que presenten problemas de
comunicacion.
e Madres de nifios menores de 1 afio que presenten problemas
psicoldgicos.
e Madres de nifios menores de 1 afio que no acepten participar en el
estudio.
4.3. Definicion y operacionalizacion de variables
INTERVENCION EDUCATIVA: Es un programa o una serie de pasos
especificos para ayudar a cierto grupo de personas en este caso madres
de nifios menos de 1 afio con sus dificultades (46).
Desarrollo de sesiones educativas sobre suplementacién con hierro:
e Primera Sesion: Bases conceptuales de la suplementacion
e Segunda Sesidn: Indicaciones para la administracion
e Tercera Sesion: Beneficios de la suplementacion- Conservacion -
Efectos adversos
Escala Nominal
e Efectiva: Cuando mejora o incrementa el nivel de conocimiento, y

es demostrada con métodos estadisticos.
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e No efectiva: Cuando no mejora o incrementa el nivel de

conocimiento, y es demostrada con metodos estadistico.

NIVEL DE CONOCIMIENTO: Grado de informacion o saberes que
tienen las madres de nifios menores de 1 afio del puesto de salud Nicolas
Garatea_Chimbote_ Ancash, sobre la suplementacion de sulfato ferroso,
durante el periodo de estudio.

Nivel de conocimientos sobre suplementacion con hierro (sulfato
ferroso), antes de la intervencion educativa.

e Puntaje obtenido respecto a bases conceptuales de la
suplementacion con hierro Indicaciones para la administracion
beneficios y conservacion y efectos adversos.

Escala Ordinal

e Bueno: 16- 20

e Regular: 11-15

e Deficiente: 0-10

Nivel de conocimientos sobre suplementacion con hierro (sulfato
ferroso), después de la intervencién educativa.

e Puntaje obtenido respecto a bases conceptuales de la
suplementacion con hierro.

¢ Indicaciones para la administracién beneficios y conservacion y
efectos adversos.

Escala Ordinal
e Bueno: 16- 20

e Regular: 11-15
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e Deficiente: 0-10

Dimensiones:

e Sobre la suplementacion: Sulfato Ferroso

e Indicaciones para su administracion

e Beneficios conservacion y efectos adversos

4.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

El método es explicativo y deductivo, como técnica, se utilizé la encuesta
y como instrumentos se utilizaron un cuestionario para evaluar el nivel
de conocimiento, y una guia protocolizada para aplicar la intervencion
educativa.
El cuestionario esta estructurado en 20 preguntas sobre: suplementacién
concepto (3 preguntas), indicaciones para la administracién (10
preguntas), beneficios, conservacion y efectos adversos (07).
Cada pregunta correctamente contestada tiene un puntaje de uno. Si el
resultado obtenido se ubicaba entre 16- 20 correspondia a la categoria de
bueno, 11-15, a la categoria regular y de 10 a menos, a la categoria
deficiente. Los mismos criterios se aplicaron para el test previo y
posterior a la Intervencién Educativa.
Para el desarrollo de la Intervencion educativa se cuenta con un Protocolo
disefiado para tal fin que sirvio de guia para su aplicacion. Esta
estructurado en 3 sesiones educativas por mes con grupos de 7 a 8
personas con una duracién de 45 min por cada sesion, donde se
incluyeron temas como las bases conceptuales de la suplementacion,

importancia e indicaciones y pautas de conservacion o cuidados. Los
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4.5.

temas fueron impartidos por el investigador e invitados expertos en la
tematica.
El cuestionario es de gran utilidad a los fines de la investigacion ya que
permite obtener informacion heterogénea, en vista que, en un fenémeno,
se presentan una variedad de consideraciones especiales que deben ser
analizadas de acuerdo con su contexto.
Este instrumento fue validado por juicio de expertos., haciendo uso del
Coeficiente de Proporcion de Rango.
Para determinar la confiabilidad, se aplicd una prueba piloto en catorce
(14) cuidadores de nifios de 4 y 5 pertenecientes al Establecimiento de
Salud Santa Rosa
—Cura Mori.
Plan de analisis
Recoleccion de datos: Los datos fueron recolectados del puesto de salud
Nicolas Garatea_ Chimbote Ancash, las madres de nifios menores de 1
afio respondieron el cuestionario aplicado.
Procedimiento:

e Se coordino con el jefe del puesto de salud Nicolas Garatea

e Se coordino con las madres de familia.
Una vez recolectados los datos, las fichas fueron codificadas y luego
digitadas. Dicha informacion, se procedié utilizando el paquete
estadistico SPSS V-17.0 (Statistical Package for the Social Science), asi
mismo, el Programa Microsoft Excel y Word. Se calcularon las
frecuencias de las caracteristicas del grupo con porcentajes simples. Para

determinar la efectividad de la intervencion educativa, se contrastaron los
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resultados obtenidos de la variable de estudio (conocimiento) antes y
después de la intervencion educativa. Para determinar la significancia del
efecto, se aplico el estadistico T STUDENT. La informacion se presenta

en tablas y gréficos.
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4.6. Matriz de consistencia

Titulo del | Enunciado del Objetivo Objetivos Especificos Hipdtesis Variables Metodologia
Proyecto Proyecto General ]
Efectividad | (Una Determinar la | -Establecer el nivel de H1: La intervencion INTERVENCION Tipo de
de un intervencion efectividad conocimiento sobre educativa es efectiva, EDUCATIVA: investigacion:
programa educativa, del programa | suplementacion en las porgue mejora el nivel de -Primera Sesion: Bases Cuantitativo.
educativo sobre educativo madres de nifios menores | conocimiento sobre conceptuales de la Nivel de la
sobre suplementacié | para mejorar | de 1 afio antes de aplicar la | suplementacién con hierro | suplementacion investigacion:
suplementac | n con hierro el nivel de intervencion educativa en | en madres de nifios menores | -Segunda Sesion: Preexperimental,
i6n con mejorara el conocimiento | el en el puesto de Salud de 1 afio del Puesto de Salud | Indicaciones para la longitudinal,
hierro en nivel de sobre la Nicolas Nicolas Garatea _ administracion prospectivo.
madres de conocimiento | suplementaci | Garatea_Chimbote,2023. Chimbote_ Ancash,2023. -Tercera Sesion: Beneficios Disefio de la
nifos de las madres | 6n con hierro | -Evaluar el nivel de HO: La intervencion de la suplementacion- investigacion:
menores de | de nifios en madres de | conocimiento sobre educativa no es efectiva Conservacion -Efectos Experimental:
1 afio del menores de 1 | nifios suplementacion con hierro | porque no mejora el nivel de | adversos Pre- tes y post-tes
puesto de afio del Puesto | menores de 1 | en las madres de nifios conocimiento sobre NIVEL DE con un solo
salud de Salud afio en el menores de 1 afio después | suplementacion con hierro | CONOCIMIENTO: grupo.
Nicolas Nicolas puesto de de aplicar la intervencion | en madres de nifios menores | -Puntaje obtenido respecto a
Garatea_ Garatea_Chim | Salud Nicolas | educativa en el puesto de | de 1 afio del Puesto de Salud | bases conceptuales de la
Chimbote bote Ancash,2 | Garatea_Chi | Salud Nicolas Nicolas Garatea _ Chimbote | suplementacién con hierro.
_Ancash,20 | 023? mbote,2023. | Garatea_Chimbote,2023. | Ancash,2023.
23
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4.7. Principios éticos
En la presente investigacion se tuvieron en cuenta los principios éticos que
se encuentran en el Cddigo de Etica para la Investigacion Version 004 de la
Universidad Catolica los Angeles de Chimbote (47), a continuacion, se
sefialan:
Proteccion a la persona: Como los sujetos de este estudio cientifico fueron
madres de nifios menores de 1 afio, ademéas de la confidencialidad y
privacidad de sus datos personales, se respetd su dignidad y diversidad al
participar en el estudio.
Libre participacion y derecho a estar informado: Se dialogo con todas
las madres si desean ser voluntarias para el estudio, para lo cual se le
informo el propdsito del mismo para que confirmen su participacion a través
de un consentimiento informado. (ANEXO 4).
Beneficencia y no-maleficencia: El estudio busco beneficios para las
madres muestreadas a través de hallazgos y recomendaciones.
Cuidado del medio ambiente y respeto a la biodiversidad: El estudio
siempre respeto la integridad de la fauna, el medio ambiente y la flora, ya
que el trabajo de campo se enfocd claramente en comprender las variables
estudiadas en relacion con las madres que pertenecen al puesto de salud.
Justicia: Se utilizo un juicio razonable para garantizar que todas las madres
que participan en este estudio sean tratadas por igual. Asimismo, con las
referencias bibliograficas, se expresa el agradecimiento a los autores de
todos los materiales utilizados en el desarrollo de este trabajo.
Integridad cientifica: No se realizaron falsificaciones que afecten la

integridad de los datos y la informacidn recopilada para el estudio.
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V.

RESULTADOS

5.1.Resultados

TABLA 1
NIVEL DE CONOCIMIENTO PREVIO A LA INTERVENCION
EDUCATIVA EN MADRES DE NINOS MENORES DE 1 ANO
DEL PUESTO DE SALUD NICOLAS
GARATEA_CHIMBOTE_ANCASH,2023

Nivel de conocimiento n %

Deficiente 60 55,6
Regular 48 44,4
Bueno 0 0,0
Total 108 100,0

Fuente: Cuestionario “Efectividad del programa educativo sobre suplementacién
con hierro en madres de nifios menores de 1 afio” aplicado a las madres de nifios
menores de 1 afio en el Puesto de salud Nicolas Garatea_Chimbote_Ancash,2023
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TABLA 2
NIVEL DE CONOCIMIENTO POSTERIOR A LA
INTERVENCION EDUCATIVA EN MADRES DE NINOS
MENORES DE 1 ANO DEL PUESTO DE SALUD
NICOLAS GARATEA_CHIMBOTE_ANCASH,2023

Nivel de n %
conocimiento

Bueno 45 41,7
Regular 63 58,3
Deficiente 0 0,0
Total 108 100,0

Fuente: Cuestionario “Efectividad del programa educativo sobre
suplementacion con hierro en madres de nifios menores de 1 afo”
aplicado a las madres de nifios menores de 1 afio en el Puesto de salud
Nicolas Garatea_Chimbote_Ancash,2023
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TABLA 3
NIVEL DE CONOCIMIENTO PREVIO Y POSTERIOR A LA INTERVENCION
EDUCATIVA EN MADRES DE NINOS MENORES DE 1 ANO EN EL PUESTO DE
SALUD NICOLAS GARATEA_CHIMBOTE_ANCASH, 2023

Nivel de Previos a la Posteriores a la T-Student/Sig
conocimiento intervencién intervencion
educativa educativa
n % n %
Deficiente 60 55,6 0 0,0 T=-16,195.
Sig=0,000. La
Regular 48 44,4 63 58,3 intervencién
Bueno 0 0,0 45 41,7 educativa es
efectiva
Total 108 100,0 108 100,0

Fuente: Cuestionario “Efectividad del programa educativo sobre suplementacion con hierro en madres
de nifios menores de 1 afio” aplicado a las madres de nifios menores de 1 afio en el Puesto de salud Nicolas
Garatea_Chimbote_Ancash,2023
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5.2. Andlisis de Resultados

Tabla 1

Se muestra que del 100% (108) madres de nifios menores de un
afio, el 55,6% (60) tiene un nivel de conocimiento deficiente antes de
aplicar la sesion educativa y el 44,4% (48) presenta un nivel regular.
En los resultados encontrados en la investigacion antes de aplicar el
programa educativo mas de la mitad de las madres tuvieron un nivel

de conocimiento deficiente.

Estos resultados se asemejan con la investigacion realizada por
Guailla M, (14). En su investigacion denominada “Influencia de la
suplementacion de micronutrientes en la composicion corporal en
nifios/as de 6 a 24 meses de edad. Chimborazo, 2019”. Los resultados
indicaron que, de los 79 nifios en estudio, un 52,2% de nifios
presentaron anemia y un 34,8% no presentaron anemia, por lo cual
podemos intuir que los cuidadores de estos nifios no poseian los

conocimientos adecuados para brindar una suplementacion apropiada.

Los resultados también se asemejan con la investigacion realiza
por Chiclla N, (18). En su investigacion “Factores socioculturales y
adherencia a la suplementacion del hierro en nifios del programa Cuna
Mas, Abancay, 2019”. Los resultados indicaron que un 23,8% de nifios
cumplio con las tomas prescritas del suplemento de hierro y de la

manera adecuada mientras que un 76,2% no.

Los resultados difieren con el estudio realizado por Torres A, (26).

En su investigacion “Nivel de satisfaccion materna por el cuidado
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enfermero en la suplementacién de hierro y/o micronutrientes de los
niflos y nifias de 6 a 36 meses en el Centro de Salud Progreso
_Chimbote, 2020”. Los resultados indicaron que un 82% de los nifios
contaron con el suplemento de hierro o micronutriente, un 57% de las
madres de los nifios suministraron el suplemento a sus pequefios y un
25% no brindaron ninguna clase de suplemento a los nifios de seis a

treinta y seis meses.

Con respecto a la primera tabla, el 55,6% (60) més de la mitad de
las madres presentaron un conocimiento deficiente antes de la
intervencion educativa, indicando un desconocimiento total o parcial
del uso del sulfato ferroso, su definicion y los beneficios resultantes de
dar sulfato ferroso a los nifios, para evitar que los menores padezcan
de anemia. En ese sentido, estos resultados también son una razon
fundamental para utilizar el programa, con la finalidad de incrementar
el nivel de conocimiento de las madres con nifios menores de un afio

podremos lograr disminuir el nimero de menores que padecen anemia.

Asi mismo también un 44,4% (48) de las madres presentaron un
nivel de conocimiento regular esto es muy beneficioso para los
menores ya que al administrar de manera correcta la suplementacion
disminuimos considerablemente el riesgo de padecer anemia. El hierro
es considerado un elemento imprescindible para el desarrollo de los
nifios ya gque es nutriente que proporciona estabilidad en la estructura

y en la funcion del sistema nervioso.
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En la entrevista que se realiza a las madres en el desenvolvimiento
de la sesion se pudo conocer que mas de la mitad de las madres no
presentan un buen nivel educativo, es decir més de la mitad no

presentan un nivel de educacion secundario o superior.

Ferndndez T, (48). En su investigacion “La educacion fuente de
desarrollo humano. Colombia,2019” nos dice que, en la educacion, el
desarrollo humano tiene en cuenta el tipo de persona y, por tanto, el
tipo de sociedad a formar. Por lo tanto, debe promover la conciencia
de las necesidades humanas y el dominio del desarrollo humano, y
requiere importantes procesos de aprendizaje, es decir, un ambiente de
aprendizaje que promueva el conocimiento, el comportamiento y la

relacion armonica de los participantes.

El bajo conocimiento de las madres esta estrechamente relacionado
con su nivel educativo, ya gque al no tener una educacion adecuada las
madres no pueden llegar a tener una buena comprension. La
comprension en uno de los pilares principales a la hora de aprender ya

que esta es la esencia de la linguistica.

Al no tener una adecuada comprension las madres no solo no seran
capaces de comprender la informacion brindada, sino que tampoco
sabran utilizarla, lo cual no solo es preocupante para los nifios con
respecto a la suplementacion con hierro, sino para toda la unidad
familiar ya que no comprenderan los beneficios de los diversos

programas orientados a promover una buena salud.

35



Barrientos L, y Arranz M, (49) nos dicen que el nivel de educacion
de los padres suele ser una consideracion importante cuando se trata
de lo que los estudiantes aprenden en la escuela porque afecta la
estructura del entorno de su hogar y cémo interactian con sus hijos
para promover el rendimiento académico. Los padres con mayor nivel
educativo aumentan inadvertidamente el vocabulario de sus hijos y
pueden lograr un equilibrio entre el apoyo académico que brindany lo
que se espera de sus hijos, lo que a menudo resulta en un mejor

rendimiento.

Si los padres no poseen un adecuado nivel educativo esto se vera
reflejado en sus hijos, ya que la adquisicién de conocimiento empieza
desde el hogar, si los padres expresan desinterés al momento de
obtener conocimiento, sus hijos tampoco querran hacerlo ya que los
padres son la primera figura de ejemplo para los nifios, si estos no
desean educarse los nifios tampoco querran. Esto a lo largo de los afios
no solo se veréa reflejado en su nivel educativo sino también se vera
reflejado en su salud. La educacion no solo es una fuente primordial
de recursos sociales o psicolégicos, sino que tiene influencia en la
salud y en la obtencion de estilos de vida saludables, las personas que
tengan un mayor nivel educativo preferiran habitos mas saludables y

evitaran los insalubres.

Se plantea como propuesta de conclusion que el personal de salud
realice visitas domiciliarias recurrentes con la finalidad de reforzar el
conocimiento de las madres con respecto a la suplementacion con

hierro, el cual es un cimiento primordial en la promocion de la salud.
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En esta actividad no solo deben estar involucrados los profesionales
de la salud sino también los padres de los nifios que van a recibir
suplementacion ya que estos son los responsables de otorgar el
suplemento siguiendo las recomendaciones del personal sanitario ya
que de esta manera no solo conoceran la manera correcta de
administrar el suplemento sino también, reconoceran los posibles

efectos secundarios que pueden llegar a padecer sus nifios.

Tabla 2

Se muestra que del 100% (108) madres de nifios menores de un afio,
el 58,3% (63) tiene un nivel de conocimiento regular después de
aplicar la sesion educativa y el 41,7% (45) presenta un nivel bueno. En
los resultados encontrados en la investigacion después de aplicar el
programa educativo mas de la mitad de las madres presentaron un

conocimiento regular.

Estos resultados se asemejan con la investigacion realizada por
Galvis E, Valencia A, y Garcia T, (17). En su investigacion “Eficacia
de un programa de educacion nutricional en la modificacion de habitos
alimentarios en primera infancia. Colombia,2019”. Los resultados
indicaron que de los 100 nifios en estudio que fueron diagnosticados
con anemia un 88% realizo el inicio de la suplementacion con hierro
por un periodo de seis meses y a los cuidadores y madres de los nifios
se les brindo sesiones educativas, los cuales lograron mejorar sus
conocimientos realizando menus mas completos para sus nifios y

brindando la suplementacién de manera constante consiguiendo asi
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mejorar los niveles de hierro en su organismo, ademas de ayudar en

su crecimiento y desarrollo.

Los resultados también se asemejan con la investigacion realizada
por Fernandez J, y Huerta G, (21). En su investigacion “Efectos de una
intervencion educativa sobre uso de suplementos con hierro en madres
de nifilos menores de 1 afio. Hualmay, 2021”. Los resultados indicaron
que el 64.7% de las madres conocen acerca de la suplementacion y que
después de desarrollar la intervencion esta cifra aumento a un 94.1%
concluyendo que la intervencion educativa a las madres fue un éxito
ya que se logr6 mejorar los conocimientos de estas sobre la

suplementacion con hierro.

Los resultados difieren con el estudio realizado por Pefia Y, y Castro
M (19). En su investigacion “Efectividad de una intervencion
educativa sobre el nivel de conocimiento en prevencion de anemia
ferropriva en madres con nifios de 6 a 36 meses, que acuden al centro
de salud San Isidro Chincha, Octubre — Diciembre. Ica, 2019”. Los
resultados indicaron que el 93% de participantes aumentaron su nivel
de conocimiento sobre la anemia, el 73% incremento su conocimiento
sobre la alimentacion saludable, concluyendo que se encontraron
diferencias significativas (p-valor=0,000) en el nivel de conocimiento

de las madres antes y después de la intervencion educativa.

Podemos apreciar que una vez realizada la intervencion educativa el
conocimiento de las madres aumento considerablemente esto se debe,

a que tal vez el personal de salud no esta educando a las madres de una
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manera correcta. Debemos brindar sesiones claras y concisas que
ayuden a la madre a aprender de manera sencilla, se ha demostrado
que las dindmicas ayudan a enfocar la atencion al tema que se quiere
brindar, si aplicamos estas dindmicas podremos llegar a enfocar la
atencion de las madres en las sesiones y charlas que queramos ofrecer,
ademas debemos ensefiar utilizando un lenguaje sencillo sin palabras
técnicas, de tal manera que la madre entienda el beneficio de la
suplementacion y lo importante que esta es para su nifio en la etapa de

crecimiento.

Por otra parte, también se puede deber a que las madres, cuando
asisten al control de sus nifios escuchan la charla brindada por el
personal de salud, pero no prestan la atencion debida por ver a sus
pequefios o porque estan apuradas en realizar otras actividades, esto es
perjudicial ya que las madres al no escuchar la charla no obtienen el

conocimiento necesario para ayudar a su pequefio en crecimiento.

A través de la intervencion educativa no solo se logré proporcionar
mas informacién sobre la suplementacién sino también se logré
despejar las dudas de las madres tales como la conservacion del sulfato
ferroso, algunas madres refirieron guardar el sulfato en el refrigerador,
para evitar su descomposicién, por lo cual se explicé que no es
necesaria su refrigeracion, ya que el producto puede conservarse a
temperatura ambiente, en un lugar seco, siempre teniendo el frasco

limpio y bien tapado.
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Algunas madres también referian que el motivo por el que no
querian seguir brindando la suplementacion era porque les causaba
dolor de estdbmago y nauseas a sus nifios, esto nos evidencia lo
importante que es explicar los posibles efectos adversos de la
suplementacion con hierro, hay que explicar que, si bien el hierro se
absorbe de mejor manera con el estomago vacio, en nifios que
presentan efectos adversos se puede brindar con una pequeria dosis de

alimento.

Un pequefio grupo de madres refirieron que no brindan
suplementacion a sus nifios porque sus esposos se oponen a que se les
de algun suplemento brindado de manera gratuita por el estado ya que
alegan que con esto se desea someter a la poblacion, haciendo que los
nifios tengan un mal crecimiento o volviéndolos mas influenciables.
De igual manera algunas madres refirieron que no brindan el
suplemento porque sus suegras o cufiadas les decian que no es
necesario brindar el suplemento, que ellas no lo administraban y sus

ninos crecieron mas sanos.

Es lamentable que a pesar de estar en pleno siglo veintiuno todavia
se sigan creyendo en teorias conspiratorias que afirman que los
gobiernos manipulan a su poblacion a través de medicamentos y
suplementos. También es desolador ver que aun el machismo esta muy
arraigado a la sociedad. La falta de una cultura preventiva ocasiona
gue generalmente las madres no cumplan las acciones mas
beneficiosas para sus nifios. A pesar de que se les brinda charlas

educativas, los padres no logran comprender el beneficio del
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suplemento, esto se puede deber a que algunos padres no tienen el
nivel de comprension adecuada, para entender las continuas charlas

que se brindan sobre la suplementacién con hierro.

Bombén D, y Pefiafiel V, (50) nos dicen que los programas
educativos brindan progreso académico de una manera virtual flexible,
dinamica y divertida donde el educador debe estar mas cerca del
contexto social de la persona y su comunidad, ademas, debe pensar en
el ambiente educativo que integre a la persona para no convertirla solo

en un repetidor, sino que logre obtener un conocimiento propio.

Brindar una adecuada intervencion educativa nos ayudara a mejorar
y aumentar los conocimientos de la poblacion en este caso se demostrd
gue una adecuada intervencién ayudo a las madres a elevar sus
conocimientos con respecto a la suplementacion. Este incremento
refleja que es fundamental brindar diversas charlas o capacitaciones
para que las madres conozcan la importancia de la suplementacion ya
gue de esta manera lograremos minimizar la anemia que acarrea
problemas en nuestros nifios tales como el bajo rendimiento

académico.

Se plantea como propuesta de conclusion que se debe de continuar
con los programas educativos con una muestra mas pequefia para
lograr una mayor efectividad, ya que los grupos pequefios facilitan el
aprendizaje, el educador podra ensefiar a cada uno de manera mas
profunda, podra responder a las preguntas planteadas con mas

tranquilidad. Ademas, al ser una muestra pequefia, podran compartir y
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transmitir sus dudas sin temor a recibir criticas, lo que hard que se

aumente la participacion y la motivacion.

Tabla 3

Con respecto a la tabla numero tres, la efectividad del programa
educativo para mejorar el nivel de conocimiento sobre la
suplementacion con hierro en madres de nifios menores de 1 afio en el
puesto de salud Nicolas Garatea_Chimbote_Ancash, 2023. Se obtuvo
que la intervencion educativa es efectiva ya que al analisis de T-

Student/Sig se obtuvo que: T=-16,195 y Sig= 0,000.

Estos resultados se asemejan con la investigacion realizada por
Carruitero J, (24). En su investigacion “Efectividad del programa
educativo sobre suplementacion con hierro en madres de nifios
menores de 1 afo del puesto de salud Santa Ana Chimbote, 2022”.
Los resultados indicaron que antes de aplicar el test el nivel de
conocimientos de las madres fue regular y una vez desarrollado el
programa sobre suplementacion con hierro el test fue bueno. Llegando
a la conclusion de que el programa fue efectivo para las madres de los
nifios menores de un afio, gracias a la orientacion y educacion

constante que brinda el puesto de Salud Santa Ana.

Los resultados también se asemejan con la investigacion realizada
por Orihuela M, y Zuzunaga J, (22). En su investigacion “Impacto de
intervenciones educativas en los conocimientos y actitudes en padres
de nifios preescolares sobre el empleo de micronutrientes.

Huancayo,2021”. Los resultados indicaron que antes de realizar las
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sesiones educativas un 97% de los padres poseian un conocimiento
deficiente pero que luego de desarrollar la sesion sus conocimientos
aumentaron favorablemente en un 100%, lo cual refleja la importancia
de desarrollar sesiones educativas a los padres ya que genera un
impacto favorable en sus conocimientos y actitudes sobre el uso de la

suplementacion.

Antes de aplicar el programa educativo méas de la mitad de las
madres 55,6% (60) presentaron un nivel de conocimiento deficiente y
después de aplicar el programa educativo mas de la mitad 58,3% (63)
presentaron un nivel de conocimiento regular. Frente a este hallazgo
es fundamental fortalecer las intervenciones educativas, ya que estas
se basan en una experiencia continua, es decir, en una conexion directa
entre sujetos y experiencias para la formacion de conceptos,
conocimientos y ocio. Por ello, los profesionales de la salud deben
continuar educando y retroalimentando a las madres de los nifios
menores de 1 afio para que de esta manera ellas también puedan
contribuir a mejorar las practicas de salud adecuadas en beneficio de

los nifos.

Al comparar los resultados con lo investigado por Quispe Y, (51)
en su investigacion titulada “Efectividad de un programa educativo
sobre suplementacion con hierro en madres de nifios menores de 1 afio
del centro de salud Nicrupampa en el sector Bellavista_ Huaraz _
Ancash, 2022”. En sus resultados previo a la intervencion educativa la
mayoria 80% (66) presentaron un nivel de conocimiento “Deficiente”

esto es debido a diversos factores, uno de los mas resaltantes fue el
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nivel socioecondmico que no permitié a las madres concluir sus
estudios, ademas muchas de ellas habitan en lugares alejados lo que
no permite al personal de salud llegar frecuentemente a sus viviendas.
Después de realizar la intervencion educativa la mayoria 80% (64)

presentaron un nivel de conocimiento “Regular”.

Estos resultados difieren con el estudio realizado por Carnaval E,
y Jara E, (20). En su investigacion “Efectividad del programa
municipal-Meta 4 en la adherencia a la suplementacion con hierro en
nifios de 6 a 11 meses, Brefia, 2021”. Los resultados indicaron que en
el grupo experimental el 52% presento una buena adherencia, el 18%
presento una adherencia Optima y el 20% presentaron una baja
adherencia. Mientras que en el grupo de control el 20% presento una
buena adherencia, el 32% presento una adherencia dptima y el 38%

obtuvo una baja adherencia.

En el primer estudio la mayoria de las madres antes de aplicar la
intervencion educativa presentaron un nivel de conocimiento
deficiente, pero luego de aplicar la intervencion educativa la mayoria
presento un nivel de conocimiento regular, esto es debido a que las
madres presentan un nivel socioeconémico bajo que no les permitid
concluir sus estudios, ademas muchas de ellas viven en zonas alejadas
por lo cual no recibian intervenciones educativas. En el segundo
estudio la minoria presento una adherencia 6ptima esto es debido a que
los beneficiarios del programa no mostraban interés en la intervencion,
no brindando el suplemento al nifio porque no lo consideraban

importante a pesar de conocer los beneficios de esta para sus nifios.

44



En ambos estudios, el nivel educativo de la madre juega un papel
importante, una madre con un bajo nivel educativo por lo general, no
habla de una manera apropiada, tiende a pronunciar mal diversas
palabras y no toma como prioridad la lectura y la educacion. Al
momento de realizar la intervencion no toma la atencion debida ya sea

por falta de interés o por baja comprension.

La mision de la educacién es permitir que todos, sin excepcion,
desarrollen todos sus talentos y capacidades creativas, lo que significa
que cada uno puede responsabilizarse de si mismo y desarrollar su
proyecto personal. Las escuelas brindan a los nifios que viven en la
pobreza una variedad de habilidades, competencias y conocimientos
utiles para su desarrollo posterior en un mundo social, tendrdn mas
posibilidades de alcanzar un nivel de vida que les permita cumplir con
sus expectativas. Sin embargo, si estos nifios no reciben un apoyo en
casa no obtendran mejoras en su salud, los padres son las primeras
figuras de ejemplo para los menores si ellos no tienen adecuados

estilos de vida, los nifios tampoco los tendran.

Las intervenciones educativas, se basan en una experiencia
continua, es decir, en una conexion directa entre sujetos y experiencias
para la formacion de conceptos, conocimientos y ocio. Por ello, los
profesionales de la salud deben continuar educando vy
retroalimentando a las madres de los nifios menores de 1 afio para que
de esta manera ellas también puedan contribuir a mejorar las practicas

de salud adecuadas en beneficio de los nifos.
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Cuando las madres acuden al centro de salud para constatar el
crecimiento de sus nifios, el personal de salud brinda una charla con
palabras que no son entendibles para la madre, no son didacticos, y
como resultado, muchas madres, especialmente las primerizas, sin un
apoyo social éptimo, no comprenden bien el tema, lo que resulta en un

conocimiento insuficiente sobre la suplementacion con hierro.

La madre al no tener un adecuado nivel educativo le es dificil
comprender palabras técnicas se deben brindar charlas utilizando un
lenguaje simple, brindando ejemplos con los que la madre logre
entender por qué la suplementacion es tan beneficioso para su nifio,
repitiendo constantemente lo ya dicho para que de esta manera la

madre pueda consolidar lo aprendido.

Se observo que muchas madres tienen mas de un nifio y al
momento de realizar la intervencidn no prestan la atencion debida ya
gue estan constantemente preocupadas de lo que estén haciendo sus
nifos.

Las visitas domiciliarias son una herramienta fundamental a la hora
de apoyar a las familias mas vulnerables, permitiendo que los padres
determinen los factores de riesgo de sus familias, si brindamos
constantes visitas a las madres reforzaremos su conocimiento sobre la
suplementacion ya que la educacién continua permitirad que la madre
consolide este conocimiento que tendra un impacto favorable en la

salud de sus nifos.
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Se plantea como propuesta de conclusion que se intensifique las
visitas domiciliarias especificadas en el programa de promocion de la
salud, para poder mejorar el nivel de conocimiento no solo de las
madres, sino de todos los miembros del circulo familiar ya que de esta
manera se podréd fortalecer mas sus conocimientos y recalcar la
importancia de una nutricion adecuada, habitos saludables y los
beneficios de la suplementacion, utilizando las sesiones demostrativas
y educativas para que de esta manera con las continuas visitas
domiciliarias los conocimientos de las familias incrementen, y no solo
se logrard que el nivel de saberes sea mayor si no que se lograra
disminuir diversos problemas de salud que puedan presentar no solo

los nifios sino los diversos miembros de la unidad familiar.
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VI.

CONCLUSIONES

Se determind que el nivel de conocimientos de las madres de nifios
menores de 1 afio en el puesto de salud Nicolas
Garatea_Chimbote_Ancash,2023, antes de realizar la intervencion
educativa mas de la mitad de las madres presentaron un conocimiento
deficiente, lo cual es perjudicial para los nifios ya que al no conocer la
importancia de la suplementacion estan exponiéndolos a un cuidado

inadecuado y a posibles complicaciones en su estado de salud.

Después de realizar la intervencion educativa méas de la mitad de las
madres presentaron un conocimiento regular, lo cual es beneficioso
para los nifios ya que de esta manera se lograra minimizar la anemia

que acarrea problemas en el desarrollo de los infantes.

La efectividad del programa educativo para mejorar el nivel de
conocimiento sobre la suplementacion con hierro en madres de nifios
menores de 1 afio en el puesto de salud Nicolas
Garatea_Chimbote_Ancash, 2023. Se obtuvo que la intervencion
educativa es efectiva, logrando una intervencién fructifera ya que se
logré aumentar el conocimiento en las madres de los nifios menores
de un afio, estos hallazgos seran una fuente de informacion para otras
investigaciones que estén relacionadas a la adherencia en base a la
suplementacion con hierro, ademas los resultados favoreceran a la

toma de conciencia sobre la importancia de este suplemento.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS

e Los resultados seran otorgados al Puesto de Salud Nicolas Garatea
Chimbote, para que de esta manera se conozca la realidad de esta

problemaética y se puedan crear diversas medidas preventivas.

e Alentar a los profesionales de la salud a que continlen educando y
brindando informacién sobre la anemia y la importancia de la

suplementacién con hierro.

e Impulsar nuevas investigaciones en el Puesto de Salud Nicolas Garatea
que permita mejorar los conocimientos sobre la suplementacion con

hierro.
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Anexos

Anexo 01: Cronograma de actividades

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

Afo 2022-3
o .
N Actividades DICIEMBRE ENERO FEBRERO MARZO
1 (2 (3 |4 213 (41112 |3 |4 2|13 |4
1 Elaboracion del proyecto X
Revision del proyecto por el
2 . . S, X
jurado de investigacion
3 Aprobacion del proyecto por X | X
el jurado de investigacion
4 Mejora del marco tedrico y
metodoldgico
Elaboracion y validacion del
5 ) ., X
instrumento de recoleccion
de informacion
6 Elaboracion del X
consentimiento informado
! Recoleccion de datos XX
8 Presentacion de los X
resultados
9 Anadlisis de interpretacion de X
los resultados
10 Redaccién del informe X | X | X
preliminar
Revision del informe final de
11 . ]
la tesis por el jurado de
investigacion
12 X
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Aprobacion del informe final
de la tesis

13 Presentacion de ponencia en
jornada de investigacion
14 Redaccion de articulo

cientifico
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Anexo 02: Presupuesto

Presupuesto desembolsable (Estudiante)

Categoria

Base

%0
ndmero

Total (S/.)

Suministros (*)

Impresiones

60

102

50.00

Fotocopias

60

102

50

Empastado

Papel bond A-4 (500 hojas)

102

40.00

Lapiceros

2

2.00

Servicios

Uso de Turnitin

50.00

100.00

Sub total

Gastos de viaje

Pasajes para recolectar informacion

Sub total

Total de presupuesto desembolsable

Presupuesto no desemb

olsable (Universidad)

Categoria

Base

%0
ndmero

Total (s/.)

Servicios

Uso de Internet (Laboratorio de Aprendizaje
Digital- LAD)

30.00

4

120.00

Busqueda de informacidn en base de datos

Soporte informético (Modulo de Investigacion
del ERPP University- MOIC)

Publicaciéon de articulo en
institucional

repositorio

Sub total

120.00

Recurso Humano

Asesoria personalizada (5 horas por semana)

Sub total

120.00

Total de presupuesto no desembolsable

Total (S/.)
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Anexo 03: Instrumento de recoleccién de datos

DATOS DE IDENTIFICACION:

Nombres y apellidos:

Edad:

Sexo:

Margue con un (x) la respuesta la que usted estime verdadera
. NIVEL DE CONOCIMIENTOS

1.1.SOBRE LA SUPLEMENTACION: SULFATO FERROSO (marque

solo unaalternativa)

1.1.1. ;Qué entiende usted por suplementacion con sulfato ferroso?
a. Esdar vitaminas a su nifio
b. Esunexamen de laboratorio para determinar anemia en los nifios
c. Esdar medicina para prevenir infecciones en los nifios
d. Es una actividad donde se da sulfato ferroso a su nifio

1.1.2. ¢Cuél es el objetivo de la suplementacién su nifio?

a. Asegurar el consumo de hierro c. Tengan disponible el
hierro
b. Prevenir laanemia dTA

1.1.3. ¢Cuénto tiempo dura la Suplementacion?
a. Unasemana c. Seis meses
b. Dos meses d. 1 afo

1.2.INDICACIONES PARA SU ADMINISTRACION (Marque solo una
alternativa)

1.2.1. ¢Quién indica el sulfato ferroso a su nifio?
a. Doctor c. sefior de la farmacia
b. Enfermera d. cualquier persona
1.2.2. (Desde que edad le indican el sulfato ferroso?
a. lafio c. 4 meses
b. 2 meses d. 1 mes
1.2.3. ¢Cuéntas veces al dia le daré el sulfato ferroso a su nifio?

a. 2 \veces c. 4 05 veces
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1.2.4.

1.2.5.

1.2.6.

1.2.7.

1.2.8.

1.2.9.

1.2.10.

b. 1vez d. Todas las anteriores
¢Como es el sulfato ferroso que le dara a su nifio?

a. Gotas c. Pastillas

b. Jarabe d. Polvo

Antes de dar el sulfato a su nifio ¢sabe usted que debe hacer?
a. Lavarse las manos c. Dar de lactar a su bebe

b. Calentar el frasco d. Cambiar pafial a su bebe

¢ Como debe darle el sulfato a su nifio?

a. Con aguita c. Junto con la leche materna
b. Directo a la boca d. Junto con el alimento

¢ Qué cantidad de sulfato al dia debe darle a su nifio?

a. 2 gotas por cada kilo del peso de su nifio

b. Todo el frasco (para mayor resultado)

c. 1cucharita

d. Segun usted crea conveniente

¢Cuando suspender la administracion del sulfato?

a. Cuando mejore su salud

b. Cuanto este con diarrea

c. Cuando usted crea conveniente

d. Cuando esté tomando antibioticos

Con respecto a la pregunta anterior ¢ Cuando debe reiniciar su
suplementacion?

a. Cuando mejore su salud

b. Cuando no tenga diarrea

c. Encualquier momento

d. Cuando haya terminado su antibiotico
Como debe estar su nifio antes de dar el hierro:
a. Con el estbmago vacio

b. Con laboca llena

c. Con la boca vacia

d. Con buen humor
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1.3.BENEFICIOS CONSERVACION Y EFECTOS ADVERSOS (marca
una sola alternativa)

1.3.1.

1.3.2.

1.3.3.

1.3.4.

1.3.5.

1.3.6.

¢Por qué la suplementacion es importante para su salud de su nifio?
a. Previene la anemia

b. Previene el sobre peso y la obesidad

c. Previene la delgadez

d. Previene que su nifio se enferme

¢En que beneficia la suplementacion a su nifio?

a. En su peso

b. En su talla

c. No lo beneficia

d. En su crecimiento y desarrollo

¢En qué lugar debes guardar el sulfato?

a. Enlacocina

b. Enel cuarto

c. Enlugar poco accesible a los nifios

d. En cualquier lugar

¢ Como debe conservar el sulfato ferroso?

a. Cerrado en un lugar fresco y sin exponerse al sol
b. Al aire libre y bien cerrado

c. Enlarefrigeradora

d. No importan las condiciones con tal que esté cerrado el frasco
¢ Cuénto tiempo dura una vez abierto?

a. 1semana una vez abierto

b. 1 mes refrigerado

c. Se descarta después de la primera toma

d. 1 mes si tiene la conservacion adecuada

¢ Qué observaria al dar sulfato a su nifio?

a. Cambio del color de sus deposiciones

b. Menos petito

c. Aumento de su apetito
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d. Heces sueltas
1.3.7. ¢Qué podria producirse al dar el sulfato a su nifio?
a. Dar diarrea
b. Estrefiimiento
c. Dar vomitos

d. Dar fiebre

Se le agradece por su participacion para este trabajo de
investigacion
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Anexo 04: Consentimiento informado

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
FACULTAD DE CIENCIAS
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Se le comunica que el objetivo del presente estudio es: Determinar la efectividad de una
intervencidn educativa sobre suplementacion con hierro, en madres de nifios menores de 1 afio
del puesto de salud Nicolas Garatea_Chimbote_Ancash,2023. El presente estudio esta
conducido por Vigo Martinez Makhayla Belen, estudiante de la Escuela Profesional de
Enfermeria de la Universidad Catolica Los Angeles de Chimbote. Si accede participar en este
estudio, debera responder dos cuestionarios mediante la entrevista, que tomard como promedio
20 minutos. Suparticipacién sera voluntaria. La informacion que se recoja sera estrictamente
confidencial y nose podra utilizar para ningin otro prop6sito que no esté contemplado en esta
investigacion. Lasentrevistas serdn anénimas, por ello seran codificadas utilizando un nimero
de identificacion. Si la naturaleza del estudio requiriera de su identificacion, ello solo sera
posible si da su consentimiento. Si tuviera alguna duda con relacion al desarrollo del proyecto,
es libre de formular las preguntas que considere pertinentes. Si sintiera incomodidad, frente a
alguna de las preguntas, puede ponerlo en conocimiento a la investigadora y abstenerse de
responder. Gracias por su participacion.

Yo, DNI doy mi
consentimiento para participar en el estudio y soy consciente de que mi participacion es
enteramente voluntaria. He recibido informacion en forma verbal y escrita, sobre el estudio
mencionado y he comprendido la informacién y las explicaciones alcanzadas por el
investigador. He tenido la oportunidad de preguntar y hacer preguntas. Al firmar este
consentimiento estoy de acuerdo con que mis datos personales, podrian ser usados segun lo
descrito en la hoja de informacién que detalla la investigacion en la que estoy participando.
Entiendo que puedo finalizar mi participacién en el estudio en cualquier momento, sin que esto
represente algin perjuicio para mi. Entiendo que recibiré una copia de este formulario de
consentimiento y que puedo pedir informacion sobre los resultados de este estudio cuando haya
concluido. Para esto puedo comunicarme al celular...................

Como prueba de consentimiento voluntario para participar en este estudio, firmo a
continuacion:

Firma del participante Fecha
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Anexo 5: Validacion por juicio de expertos

EFECTIVIDAD DE UNA INTERVENCION EDUCATIVA RESPECTO A
SUPLEMENTACION DE HIERRO EN CUIDADORES DE NINOS DEL
ESTABLECIMIENTO DE SALUD SANTA ROSA DE CURA MORI — PIURA
2018

INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DELINSTRUMENTOS:

En la evaluacion de cada Item, utilice la siguiente escala:

RANGO SIGNIFICADO
1 Descriptor no adecuado y debe ser eliminado
2 Descriptor adecuado, pero debe ser modificado
3 Descriptor adecuado

Los rangos de la escala propuesta deben ser utilizados teniendo en consideracién los
siguientescriterios:

- Vocabulario adecuado de acuerdo al nivel académico de los entrevistados.

- Claridad en la redaccion.

- Cualquier sugerencia en las preguntas hacerlas llegar al investigador.
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VALIDACION DEL CUESTIONARIO

(USANDO COEFICIENTE DE PROPORCION DE RANGO)

N° de JUECES nEi PRi | CPRi PE CPRIC
Item 1 ]2 3

1 3 |3 3 9 3 1,00000 | 0,03704 0,96296
2 3 |3 3 9 3 1,00000 | 0,03704 0,96296
3 3 |3 3 9 3 1,00000 | 0,03704 0,96296
4 3 |3 3 9 3 1,00000 | 0,03704 0,96296
5 3 |3 3 9 3 1,00000 | 0,03704 0,96296
6 2 |3 3 8 2.66 | 0,88889 | 0,03704 0,96296
7 3 |3 3 9 3 1,00000 | 0,03704 0,96296
8 3 |3 3 9 3 1,00000 | 0,03704 0,96296
9 3 |3 3 9 3 1,00000 | 0,03704 0,96296
10 3 |3 3 9 3 1,00000 | 0,03704 0,96296
11 3 |3 3 9 3 1,00000 | 0,03704 0,96296
12 3 |3 3 9 3 1,00000 | 0,03704 0,96296
13 3 |3 3 8 2.66 | 0,88889 | 0,03704 0,96296
14 3 |3 3 9 3 1,00000 | 0,03704 0,96296
15 2 |3 3 8 2.66 | 0,88889 | 0,03704 0,96296
16 3 |3 3 9 3 1,00000 | 0,03704 0,96296
17 3 |3 3 9 3 1,00000 | 0,03704 0,96296
18 3 |3 3 9 3 1,00000 | 0,03704 0,96296
19 3 |3 3 9 3 1,00000 | 0,03704 0,96296
20 3 |3 3 9 3 1,00000 | 0,03704 0,96296

Sumatoria CPRi 0.989473684
Sumatoria CPRIC 0.951264211
Con

Coeficiente de proporcion de rango: CPRi = 0.989473684
Coeficiente de proporcién de rango corregido: CPRIC =

0.951264211Se valida el cuestionario en mencion.
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Estadisticos de fiabilidad

Alfa de Alfa de Cronbach N° de
Cronbach basada en los elementos
elementos tipificados
.889 .895 20
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Anexo 6: Declaracion de compromiso ético y
no plagio

Mediante el presente documento denominado declaracion de compromiso ético y no
plagio la autora del presente trabajo de investigacion titulado: EFECTIVIDAD DE
UN PROGRAMA EDUCATIVO SOBRE SUPLEMENTACION CON
HIERRO EN MADRES DE NINOS MENORES DE 1 ANO DEL PUESTO DE
SALUD NICOLAS GARATEA_CHIMBOTE_ANCASH,2023, declaro conocer
las consecuencias por la infraccién de las normas del Reglamento de Investigacion
de la Universidad Catdlica los Angeles de Chimbote y el Reglamento de registro
nacional de trabajos de investigacion para optar grados académicos y titulos su
elaboracion nohay copia, ni uso de ideas, apreciaciones, citas parafraseadas o citas
textuales, etc. Tomadas de cualquier fuente sean en version fisica o digital, sin
mencionar de forma claray exacta su origeno autor, por el contrario, en todos los casos
se ha incorporado la cita y referencias respectivas conforme orientan las normas
Vancouver, previsto en la Universidad. E conformidad del presente contenido y como
su legitimo autor se firma el presente documento profesional — RENATI, que exigen
veracidad y originalidad de todo trabajo de investigacion respeto al derecho del autor
y la propiedad intelectual. Asi mismo, cumplo con precisar que este trabajo forma
parte de una linea de investigacion denominado “Cuidado de las personas” dentro del
cual se tiene como objeto de estudio desarrollar investigaciones orientadas al cuidado
de la salud de las personas por grupo etario, a partir de los determinantes dela salud
de la persona, seaplico un disefio metodolégico comun, por lo tanto es posible que
tenga clara que al recolectarlos datos se tuvo acceso a nombres, apellidos, a cada uno
se le asigné un codigo para preservar su identidad y proteger los derechos
constitucionales, siendo el Unico aspecto inserto en los instrumentos. Finalmente se
declara que: el presente trabajo es auténtico, siendo el resultado elproducto de un
trabajo personal acorde con la linea de investigacion del cual se deriva, trabajobajo
los principios de la buena fe y respeto de los derechos de autor y propiedad intelectual,
demodo que al utilizar las fuentes para su elaboracion no hay copia, ni uso de ideas,
apreciaciones,citas parafraseadas o citas textuales, etc. Tomadas de cualquier fuente
sea en version fisicas o digital, sin mencionar de forma clara y exacta su origen o
autor, por el contrario, en todos los casos se ha incorporado la cita y referencias
respectivas conforme oriente las normas Vancouver, previsto en la universidad. En
conformidad del presente contenido y como su legitimo autor se firma el presente
documento.

Chimbote, Enero 2023

Vigo Martinez Makhayla Belen
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Anexo 7

FORMULA DE MUESTREO ALEATORIO

Z2PQ(N)

"= N 1)e? + Z22PQ

Dénde:
Vi : Multiplicador de confianza de la distribucion normal con una
probabilidad del 95% (7= 1.96)
P : Proporcion poblacional (P = 0.50)
1P (Q=0.50)
e . Error méximo permitido (e = 0.05)
N : Tamano muestra (N = 150)
No : Estimacion muestral

Reemplazando:
(1,96)2(0,50)(0,50)(150)

"0 (150 - 1)(0,05)2 + (1,96)%(0,50)(0,50)

(3,84)(0,25)(150)

0,37 +0,96
144

1,33

no

no=108,27 xno = 108
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SESION N°1
BASES CONCEPTUALES DE LA SUPLEMENTACION
La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define como el cumplimiento del
tratamiento; es decir, tomar el medicamento de acuerdo con la dosis indicada por el
médico, por el tiempo establecido, siguiendo dietas 0 modificando su comportamiento
habitual y su estilo de vida para una mejora en el estado de salud.
Suplementacién con hierro
Definicion Segun la norma técnica de CRED, es una estrategia de intervencion en la cual
se le indica al cuidador el modo de administracién, intervencion para mejorar la salud de
los nifios para su propio beneficio con la finalidad de mejorar su calidad de vida y la de
su grupo familiar, mediante la eliminacion de riesgos que puedan derivarse de una
situacion determinada.
Efectividad: Capacidad de un tratamiento o intervencion para producir un efecto
beneficioso, para ello es imprescindible elegir qué variables se van a medir en un antes y
después, para conocer el grado de efectividad, y si es significativo.
Es el suplemento a base de hierro que se entregara por el personal de salud a la madre
para que dé a su nifio de acuerdo a sus kilogramos de peso teniendo en cuenta la
conservacion, efectos y los beneficios para el nifio.
Intervencién Educativa: Serie de actividades de aprendizaje y recursos dirigidos a las
madres para que mejore la vida de sus nifios.
Promocion: Estrategia, de entornos y espacios saludables; fomenta la participacion
comunitaria, el desarrollo de habilidades personales y reorienta los servicios de salud.
Prevencion: Conjunto de actividades dirigidas a reducir el riesgo a sufrir enfermedades
mediante la disminucion del nivel de los factores de riesgo. Para el presente estudio

especificamente se refiere a prevencion de anemia en los nifios menores de 1 afio.
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SESION N°2
EFECTIVIDAD DE PROGRAMA EDUCATIVO SOBRE SUPLEMENTACION
CON HIERRO EN MADRES DE NINOS MENORES DE 1 ANO

INDICACIONES PARA LA ADMINISTRACION DE SULFATO FERROSO

El sulfato ferroso esta indicado para casos de anemia hipocrémicay como profiléctico en
nifios prematuros, nifios en época de crecimiento, nifios con dietas especiales, embarazo,
etc. El objetivo de este tratamiento es la estimulacion de la produccion de hemoglobina.

En el Per( de acuerdo a la Norma técnica para el control y manejo de la anemia, la
suplementacion con hierro en menores de 1 afio, estan indicados en los siguientes casos.

Indicaciones en casos de Anemia:

La medicion de la concentracion de hemoglobina es la prueba para identificar anemia. Se
debe tener en cuenta, la edad, el sexo y la zona geogréafica del nifio, para poder
determinarla.

Con Anemia Segun niveles de Hemoglobina Sin anemia segun

v (&/dL) niveles de Hemoglobina
Nifos
Nifos Prematuros
1" semana de vida <130 >13.0
2* a 41a semana de vida <100 >10.0
5* a 8va semana de vida <80 >8.0
Nifios Nacidos a Término
Menor de 2 meses <135 135185
Nifios de 2 8 6 meses cumpl:dos <95 95135
Severa Moderada Leve
Nifvos de 6 meses a 5 anos cumplidos <70 70-99 100109 =110

Fuente: Organizacion Mundial de la Salud, Concentraciones de hemoglobina
para diagnosticar la anemia y evaluar su gravedad. Ginebra. 2011

Indicaciones para suplementacién Preventiva:

Esté indicado la suplementacion con hierro de forma preventiva, de acuerdo a la edad

gestacional del nifio y la edad, de acuerdo al siguiente cuadro.

75



EDAD DE

DOSIS*

PRODUCTO A

CONDICION DELNING  , niNISTRACION (Via oend) UTILIZAR SURAGEN
Goras Sulfeto Fe Suplementacion diaria
Eotacne Juis 30 dies 2 mg/hg/dia o hasta 1os 6 meses
Nihos con bago hasta los 6 meses Gotas Complejo compidos
peso al nacer y/o Polimantosado Férmco
prematusos Micronutnentes Hasta que complete
;Lo:ci: 1 sobre dano Sobee de 1 gramo of consumo de 360
&n polvo sobres
Gotas Sulato Ferros
Desde los 4 meses 5 . = Suplementacion diana
Nifios nacidos de egad hasta los 6 | 2 mg/kg/dia Gotas Co " hasta 10s 6 meses
meses e mpkdos
8 término, con Polimattosado Férrico =
= D Micronutrientes* Hast. plete
nacer los ronutnentes asta que com
e los & 1 sobre dano | Sobve de 1 gramo en ¢i consumo de 360

de edad

poivo

sobres

Fuente: Organizaciéon Mundial de la Salud, Concentraciones de
hemoglobina para diagnosticar la anemia y evaluar su gravedad. Ginebra.

2011
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SESION N°3
EFECTIVIDAD DE PROGRAMA EDUCATIVO SOBRE SUPLEMENTACION
CON HIERRO EN MADRES DE NINOS MENORES DE 1 ANO
Beneficio de la suplementacion, conservacion y efectos adversos
Dirigida a las madres de familias con nifios menores de 12 meses
Objetivo: que las madres tengan conocimiento sobre la importancia de la suplantacion
en sus nifos antes de los 12 meses.
Los beneficios de las vitaminas y los suplementos a menudo anuncian beneficios para la
salud, como mejorar la memoria, proteger al corazén, y lograr que el sistema
inmunoldgico sea méas fuerte. Los micronutrientes son vitaminas y minerales (hierro, zinc,
vitamina A, vitamina C y &cido f6lico) que sirven para prevenir la anemia por deficiencia
de hierro en las nifias y nifios.
La conservacion del sulfato ferroso:
Almacenar a temperatura ambiente sin exceder de los 24°C. (El producto se puede oxidar
a causa de la fluctuacién en la temperatura). No utilice este producto si esta cubierto con
el sulfato férrico basico (amarillo pardusco). no exceda los limites de exposicion
ocupacional o se mantenga lo mé&s baja posible.
Los efectos adversos: Estrefiimiento, dolor de estdbmago, diarrea, nauseas, manchas en

los dientes.

¢Como es la estructura del micronutriente?

OQ’Q %6 Esa capa protectora lipidica evita efectos
Hierro,

adversos en la suplementacion con HIERRO

vitaminas
y * No tiene sabor.
minerales Por eso * No mancha los dientes

* No hay problemas digestivos.

Fuente: Elaborado por CENAN a parur do ia Directive Sanitaria N* 068-MINSADGEP.V.01. “Directiva Sanitaria para la
provencion de anemsa mediante la supiementacion con micronutrientes y hierro en nifas y ninos menores de 36 meses’
(RM N*055-2016MINSA)
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