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RESUMEN

La investigacion “Factores asociados al contexto Covid-19 y la intervencion de
enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021”, se
desarrollé dentro del contexto covid-19 para valorar la intervencién de enfermeria al
menor de 3 afios con anemia. Metodologia: investigacion de disefio ho experimental,
nivel relacional, de tipo basica y enfoque cuantitativo. La muestra la conformé 110
madres de menores de 3 afios, a quienes se aplicé un cuestionario para recolecciéon de
datos sobre factores asociados al contexto Covid-19 y otro para valorar la intervencion
de enfermeria al menor con anemia, como instrumentos. Resultados, Los factores
asociados al contexto covid-19 se presentaron como limitantes para la intervencion de
enfermeria al menor con anemia en un 42,7%; mientras que, en un 34,5% se presento
como negativo. El 42,7% de las madres refiere que la intervencién de enfermeria fue
parcial durante el contexto Covid-19; para el 30,0% fue integral; y, para el 27,3% fue
insuficiente. Respecto al factor sociodemogréfico, ésta fue limitante (50,0%) para la
intervencion de enfermeria al menor con anemia; respecto al factor familiar, ésta se
presento como factor limitante (43,6%); respecto al factor institucional, ésta se presentd
como factor limitante (39,1%) y como favorable (35,5%). Respecto al factor normativo,
ésta se presentd como favorable en un 43,6%. Respecto al factor psicolégico, ésta se
presenté como factor negativo (50,9%) y limitante (41,8). Respecto al factor cultural,
en un 48,2% se presentd como factor limitante y en un 40,0% como factor negativo.
Conclusion, la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, fue parcial
(42,7%); asimismo, los factores que se asocian al contexto Covid-19 se presentaron
como limitantes para dicha intervencién (42,7%); con una probabilidad de error menor
a 0,05 se confirma una asociacion significativa, directa y baja intensidad (p-valor = ,000;
Tau b de Kendall =,333).

Palabras clave: Factores asociados, intervencion de enfermeria, contexto Covid-19,

anemia.



ABSTRACT

The research "Factors associated with the Covid-19 context and the nursing
intervention for 3-year-old children with anemia, Uliachin Health Center, Pasco 2021",
was developed within the Covid-19 context to assess the nursing intervention for 3-year-
old children with anemia. Methodology: non-experimental research design, relational
level, basic type and quantitative approach. The sample consisted of 110 mothers of
children under 3 years of age, who were administered a questionnaire to collect data on
factors associated with the Covid-19 context and another to assess the nursing
intervention for children with anemia. Results: The factors associated with the Covid-
19 context were presented as limiting factors for the nursing intervention for children
with anemia in 42.7%, while in 34.5% they were presented as negative. For 42.7% of
the mothers, nursing intervention was partial during the Covid-19 context; for 30.0% it
was comprehensive; and for 27.3% it was insufficient. Regarding the sociodemographic
factor, this was a limiting factor (50.0%) for the nursing intervention for the child with
anemia; regarding the family factor, this was presented as a limiting factor (43.6%);
regarding the institutional factor, this was presented as a limiting factor (39.1%) and as
a favorable factor (35.5%). Regarding the normative factor, this was presented as
favorable in 43.6%. Regarding the psychological factor, this was presented as a
negative factor (50.9%) and as a limiting factor (41.8%). Regarding the cultural factor,
48.2% were presented as a limiting factor and 40.0% as a negative factor. Conclusion,
the nursing intervention for children under 3 years of age with anemia was partial
(42.7%); likewise, the factors associated with the Covid-19 context were presented as
limiting for this intervention (42.7%); with a probability of error of less than 0.05, a
significant, direct and low intensity association was confirmed (p-value = ,000; Kendall's
tau b = ,333).

Key words: associated factors, nursing intervention, Covid-19 context, anemia



INTRODUCCION

La anemia, esta considerado como una patologia “altamente prevalente en el
mundo, afecta a casi la mitad de los niflos menores de cinco afios, asi como a una
tercera parte de las gestantes”; asimismo, se considera como aquel “mayor problema
de salud publica que afecta a la poblacion en el mundo desarrollado y en desarrollo, no
solo porque es el dafio mas comun y el mas ampliamente distribuido” (1)

Alrededor del 43.5% de los nifios entre 6 y 35 meses padecieron de anemia en
el Per( durante 2018. Esta situacion constituye un problema severo de salud publica,
considerando que, las carencias nutricionales durante la primera infancia suponen
consecuencias irreversibles en cuanto al crecimiento fisico, al desarrollo de las
conexiones cerebrales y a la capacidad intelectual en la vida adulta. En ese contexto,
el Pert ha implementado diversas politicas y planes para revertir la anemia infantil, las
cuales han sido acompafiadas por un crecimiento sostenido en el gasto publico. Sin
embargo, la tasa de anemia infantil no solo se ha mantenido alrededor del 40%, sino
que entre 2011 y 2018 mostr6 un aumento considerable (2).

Mudd, et al. nos aclara que “durante la primera infancia (0-3 afios) se consolida
la estructura basica del cerebro, la cual permite el desarrollo de las capacidades
sociales, cognitivas y motrices de cada persona” (3).

Asimismo, Krieger et al, nos dice al respecto que, “esta etapa del desarrollo
humano se caracteriza por una gran vulnerabilidad, pues las carencias nutricionales en
los nifios1 pueden causar efectos irreversibles” (4).

Por su parte, la Defensoria del Pueblo nos aclara que, “en ese sentido, la
primera infancia constituye una ventana de oportunidad para la implementacion de
politicas publicas que permitan a los nifios alcanzar su potencial de desarrollo y, en el
largo plazo, contribuir al desarrollo econémico del pais a partir de una mayor

productividad” (5).



Entre las carencias que se presentan durante la primera infancia, la anemia
supone las consecuencias mas graves, en tanto conlleva limitaciones en el crecimiento
fisico, la afeccion irreversible al desarrollo de las conexiones cerebrales y la capacidad
intelectual en la vida adulta (3). En particular, existe una mayor prevalencia en los nifios
menores de 35 meses de edad debido a la elevada velocidad de crecimiento y las
consecuentes necesidades de hierro y otros nutrientes en esta etapa (6).

En el Perd, segun lo puntualizé la PCM, “la tasa de anemia en nifios entre los 6
y 35 meses durante 2018 fue de 43.5%” (7); el mismo que se constituye en una situacion
problematica severa para la salud publica; ello debido a que estariamos considerados
dentro de la escala deficiente segun los indicadores de hemoglobina para la edad,
establecida de acuerdo a la clasificacion de la Organizacion Mundial de la Salud (8).

Tomando en cuenta los datos reportados por el INEI en 2018, “las cifras
aumentan al tratarse de zonas rurales (50.9%), de hogares en el quintil inferior de
ingresos (53.6%), asi como de hogares con madres que cuentan con un nivel educativo
primario o menor (51.9%)” (9)

Cabe remarcar, al comparar con el afio 2011, “el Peru present6 en 2018
menores niveles de pobreza monetaria (-7.3 p.p.), asi como una menor proporcion de
la poblacion con al menos una necesidad basica insatisfecha (-6.7 p.p.)” (9).
Analizando, estos pequefios progresos, debieron permitir mejoras en las condiciones
para la reduccion de la anemia.

Alcazar, nos aclara que, “la anemia genera al Estado Peruano un costo alto”
(10). Estudios esarrolados en nuestro pais, describen que, “la anemia genera una
pérdida del 0,62% del producto bruto interno (PBI), lo que para el afio 2009-2010
significé un aproximado de USD 857 millones (valor estimado a partir del tipo de cambio
del dolar del dia 1 de septiembre de 2017 [1 USD = 3,239 soles]), cifra que represento
cerca del 40% del presupuesto del sector Salud de ese mismo afio” (10). Cerca de “la
mitad del costo que genera la anemia al Estado peruano, (46,3%) es por pérdida
cognitiva, un 12,7 y 18,2% por pérdidas de escolaridad y productividad en el adulto,
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respectivamente” (10). De la misma manera, nos “describe que, el 13% del costo de
éstas pérdidas por anemia corresponden a la atencion de partos prematuros, 9% debido
al retraso escolar, y 0,6 y 0,2% por el tratamiento de la anemia de menores de 6 a 36
meses y en gestantes, respectivamente” (10). Todos esto, genera mucho gasto al
Estado, sobre todo, en el sector Salud, “lo que resta la posibilidad de brindar servicios
de calidad, o que no se mejore la cobertura en las prestaciones de salud” (10).

Razon a ello, se implementaron a través del Plan ultisectorial de Lucha contra
la anemia “intervenciones que involucran a diversos sectores y entidades del Gobierno
para la prevencion y reduccion de dicha enfermedad silenciosa, las cuales estan
comprendidas en ocho programas presupuestales” (11). A todo ello, se suma las
exigencias del Ministerio de Salud para unir esfuerzos entre sus profesionales para
luchar contra aquellas “principales causas de la anemia, como el bajo consumo de
hierro y la elevada presencia de enfermedades infecciosas” (11), mediante acciones
como la entrega de suplementos de hierro, seguimiento y control, supervision de la
provision de sistemas de saneamiento y agua segura, monitoreo del cumplimiento de
suplementacion vy fortificacion, visitas domiciliarias para contribuir con la educacion
sanitaria.

Si bien, en 2020 y 2021, la intervencién del profesional de enfermeria, “ha sido
afectado por la coyuntura de la COVID-19, y sus factores como el acceso, el temor y el
miedo a los contagios, restricciones a ciertos servicios, rigidas medidas de
bioseguridad, vacunacion, entre otras, revelan “como lo evidencia la evolucion de los
indicadores multisectoriales de anemia priorizados” (11).

El estudio de investigacion que presentamos, se encuentra enmarcado bajo los
lineamientos que establece nuestra universidad mediante su reglamento; el mismo que
se compone de la siguiente estructura: Capitulo I: El origen y definicion del problema,
objetivos, justificacion, limitaciones. En el Capitulo I, revision de la literatura, marco
tedrico y definicibn operacional de términos. En el Capitulo 1ll: EI método de
investigacion, tipo método disefio, poblacion y muestra de estudio, instrumentos y
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técnicas de recoleccion de datos, técnicas de andlisis de datos, validacion confiabilidad.
Capitulo 1V: Resultados y discusion. Culminado con el reporte de conclusiones y
recomendaciones; adjuntado de la misma manera documentos e instrumentos que se

emplearon en el presente estudio de investigacién (12).
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1.1.

CAPITULO |

PROBLEMA DE INVESTIGACION

Identificacion y determinacion del problema

La anemia es el mayor problema de salud publica que afecta a la
poblacion en el mundo desarrollado y en desarrollo, no solo porque es el dafio
mas comun y el mas ampliamente distribuido (1); sino, porque se trata del mas
prevalente entre nifios pequefios, mujeres en edad fértil considerados como el
grupo mas vulnerable (13). “Afecta al 43% de los menores de 5 afios, 38% de
las gestantes y al 29% de las no gestantes” (1).

De la misma manera, la OMS revela que, los indices por continentes
respecto a “prevalencia de anemia en nifios de 0 a 5 afios de edad, los cuales
son: 62.3% en Africa, 22.3% en América, 53.8% en el Sudeste Asiatico, 22.9%
en Europa, 48.6% en el Mediterraneo Oriental, 21.9% en el Pacifico Oeste.
Haciendo un total de 42.6% a nivel global en nifios en edad preescolar” (1).
Respecto a los reportes del Caribe y Latinoamérica las que tienen mayores
prevalencias son, Haiti (65%), Bolivia (60%) y Pera (43%) de casos de anemia

en menores de 5 afios.



En el Peru, en 2016 “el 43,6% de los nifios de 6 a 35 meses, el 62,1%
de los nifios de 6 a 8 meses tuvieron anemia; de la misma manera, la prevalencia
de anemia en los menores de cinco afios es 33,3%” (14). Hace afios atras. Los
valores se mantienen similares; por ejemplo, la prevalencia de anemia en en el
2009 dentro del mismo grupo etéreo, fue de 37,2% (14) (15).

Segun el INEI, en Pasco, “la anemia en el afio 2020 afect6 a 49,6% de
nifias y niflos de 6 a 35 meses de edad. 6,5 puntos porcentuales menos si se
compara con el afio 2015”. De la misma manera, nos reporta respecto a “la
desnutricién cronica, el cual afecté al 18,0% de nifias y nifios menores de cinco
afios de edad. El 22,9% de nifias y nifios menores de cinco afos de edad,
residentes en el area rural del departamento de Pasco tienen desnutricion
cronica y en menor proporcion a las nifias y nifios del area urbana (14,7%);
respecto al sexo, la desnutricién crénica, segun el Patrén OMS, afecto en mayor
proporcion a nifias que ninos (18,1% y 17,9%, respectivamente)” (16)

La anemia esta asociado a muchos factores, entre ellos, al factor
sociodemografico, al factor cuidado en la salud del menor. “Un analisis
secundario en el Peru (2016), encontré que, en menores de 6 a 35 meses, la
anemia esta asociada tanto a factores sociodemograficos (lugar de residencia
rural, bajo nivel socioecondmico, madre adolescente y con poco nivel educativo,
sexo masculino del menor, edad menor, fiebre reciente), como al cuidado
madre-nifio (falta de control prenatal y de tratamiento contra la anemia en la
gestacion, parto en el hogar, anemia materna durante la encuesta y ausencia
de tratamiento antiparasitario en el menor)” (15).

En nuestro pais, la anemia viene afectando aproximadamente a un
43,6% de menores de 3 afios: razon por la cual, es considerado como un
verdadero problema de salud publica, estas cifras, han permanecido sin grandes
modificaciones durante este (ltimo quinquenio, pese a los esfuerzos

desplegados por reducirla por parte de nuestro gobierno (16).
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Muchos son los estudios que muestran la verdadera situacion que
representa la anemia entre los menores, que pone en riesgo y “afecta el
desarrollo psicomotor y, que los efectos en el desarrollo permaneceria, a pesar
de corregirse la anemia, observandose, a largo plazo, un menor desempefio en
las &reas cognitiva, social y emocional” (15).

De la misma manera, se tienen “bases fisiologicas las cuales explican
los mecanismos de las consecuencias de la anemia en el desarrollo del menor”
(6). Por otra parte, existen también “investigaciones que documentan el costo
social y econémico de la anemia, ya que esta produce una disminucién de la
capacidad fisica y de la productividad" (10) (15).

Se suma a todos los antecedentes de avance, la presencia del SARS-
CoV-2, agente que provoco la pandemia del COVID-19; el cual “produce un
sindrome respiratorio agudo severo, que origind la pandemia de impredecible
magnitud, cuyas consecuencias fueron catastroficas entre toda la poblacion y
los sistemas de salud del mundo” (17). Esta pandemia, provocé grave crisis
sanitaria, social y econémica en todo el mundo. “Ha develado la fragilidad de los
sistemas sanitarios y de los organismos de salud publica para poder dar una
respuesta rapida y adecuada a una situacion inesperada” (18).

Las deficiencias del sistema sanitario, ha mostrado el colapso de los
establecimientos de salud, con los déficits de recurso humano, equipamiento,
infraestructura, materiales, accesibilidad, etc. los cuales, limité6 o dificulté la
atencion de salud adecuada, integral, completa como se hacia antes de esta
pandemia (18).

Para el caso de nuestro pais, “de acuerdo con el Banco Mundial, existe
el riesgo de comprometer dos décadas de avances, sobre todo entre los nifios
mas vulnerables” (19).

Razon a lo expuesto, teniendo un contexto adverso para la atencion
primaria de salud, nos planteamos la interrogante ¢ Cudl es la asociacion de los
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1.2.

factores del contexto Covid-19 y la intervencion de enfermeria al menor de 3
aflos con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021?, con ello nos
formulamos el objetivo general de Determinar la asociacion de los factores del
contexto Covid-19 y la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con
anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021; toda vez que, el estudio
pretende materializar la percepcién de la madre sobre la real situacion de la
pandemia Covid-19, evaluando cada factor que se hizo presente dentro del
desenvolvimiento de la actuacion del profesional enfermero en la atencién al
nifio con anemia en este contexto excepcional.
Delimitacion de la investigacidn
a. Delimitacién temporal
El estudio se desarroll6 entre los meses de diciembre 2020 a junio del afio
2021, periodo del desarrollo del internado en enfermeria de las autoras,
dentro del contexto Covid-19.
b. Delimitacion social
Para el estudio se trabajé con madres de menores de 3 afios con anemia,
para ello se tom6 una representativa muestra de 110 madres.
c. Delimitacién espacial
Nuestro estudio se desplegd esfuerzos para su desarrollo dentro de la
ciudad de Cerro de Pasco, distrito de Chaupimarca, en los usuarios del
Centro de Salud Uliachin.
d. Delimitacion conceptual
La investigacion aborda la intervencion de enfermeria a menores de 3 afios

con anemia y los factores asociados del contexto Covid-19.



1.3.

Formulacién del problema

1.3.1. Problema General

¢, Cual es la asociacion de los factores del contexto Covid-19 y la

intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de Salud

Uliachin, Pasco 20217

1.3.2.

Problemas Especificos

¢ Cual es la asociacion entre el factor sociodemografico del contexto
Covid-19 vy la intervencion de enfermeria al menor de 3 afos con
anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 20217

¢,Cuadl es la asociacion entre el factor familiar del contexto Covid-19
y la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,
Centro de Salud Uliachin, Pasco 20217

¢,Cual es la asociacidon entre el factor institucional del contexto
Covid-19 y la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con
anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 20217

¢ Cudl es la asociacion entre el factor normativo del contexto Covid-
19 y la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,
Centro de Salud Uliachin, Pasco 20217

¢, Cual es la asociacién entre el factor psicolégico del contexto
Covid-19 y la intervencion de enfermeria al menor de 3 afos con
anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 20217

¢,Cudl es la asociacion entre el factor cultural del contexto Covid-19
y la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,

Centro de Salud Uliachin, Pasco 20217



1.4.

Formulacién de objetivos

1.4.1. Objetivo General

Determinar la asociacién de los factores del contexto Covid-19 y la

intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de Salud

Uliachin, Pasco 2021

1.4.2.

Objetivos Especificos

Establecer Establecer la asociacion del factor sociodemogréfico del
contexto Covid-19 y la intervencién de enfermeria al menor de 3
afos con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021
Establecer la asociacién del factor familiar del contexto Covid-19 y
la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,
Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021

Establecer la asociacion del factor institucional del contexto Covid-
19 y la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,
Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021

Establecer la asociacion del factor normativo del contexto Covid-19
y la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,
Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021

Establecer la asociacion del factor psicologico del contexto Covid-19
y la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,
Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021

Establecer la asociacién del factor cultural del contexto Covid-19 y
la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,

Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021.



1.5.

Justificacion de la investigacion
1.5.1. Justificacion tedrica

La investigacion formula un analisis de la teoria consultada para la
explicacién de la naturaleza de las variables en relacion a los factores asociados
del contexto covid-19 y la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con
anemia, con el propdsito de contribuir y aportar al conocimiento del sector, de la
comunidad, de la familia; y con ello, concientizar que las normas y sus procesos
cuando se cumplen a cabalidad, fortalecen la intervencion del profesional de
salud y concientizan a la poblacion de la imperiosa necesidad de cumplir a
cabalidad con el tratamiento de la anemia al menor de 3 afios, para evitar
complicaciones a futuro.

De la misma manera esta investigacion, trata de contribuir como base
para futuras investigaciones respecto a las variables de estudio
1.5.2. Justificacidn préctica

La investigacion esta centrada en comprender la asociacion de algunos
factores del contexto covid-19 que favorecen o limitan la intervencion del
profesional de enfermeria, en su denodado propésito no solo de cumplir con las
funciones encomendadas; sino, de velar por la salud fisica, fisiologica,
psicologica, mental, espiritual del menor de 3 afios que cursa con anemia.
Valorar como puede influir un estado excepcional en la continuidad de la
intervenncion; concientizarnos en que estamos débiles y que nos falta por
planificar, organizar y ejecutar. Con ello, proponer alternativas para acercarnos
a la familia, a la comunidad y, encontrar soluciones para mejorar la salud y
fomentar habitos saludables en la familia y en toda la comunidad.
1.5.3. Justificacion metodol6gica

El estudio emplea instrumentos cuya validez y confiabilidad estan
demostradas de acuerdo a los prametros y procesos estadisticos pertinentes, a
partir de una prueba piloto y juicio de expertos. Asimismo, el estudio se presento
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1.6.

desde un inicio como viable y factible, se coté con el apoyo institucional y de las
familias seleccionadas como muestra de estudio. Cabe recalcar que, los
instrumentos y el estudio serviran como fuente para futuras investigaciones
relacionadas con las variables de estudio.
Limitaciones de la investigacion

Dado el contexto excepcional en el que se desarrolla el estudio, la
pandemia covid-19, en cierto grupo de la muestra generd cierto temor para
contestar los cuestionarios, ya que, el panico por la naturaleza de la pandemia
y su proceso de contagio y el aumento de casos, se constituyeron una de las
principales limitantes del estudio, superados gracias al dialogo y comunicacion

asertiva. Otra de las limitantes estuvo en el contexto bibiografico y antecedentes.



2.1.

CAPITULO Il

MARCO TEORICO

Antecedentes del estudio
2.1.1. Internacionales

Pilco (2016) en el hermano pais del Ecuador, en su investigacién “Disefio
de estrategia de intervencién educativa sobre practicas alimentarias adecuadas
en la prevencion de anemia en nifios de 1 a 4 afios. Laime San Carlos, Guamote”
en un universo de 51 nifios de 1 a 4 afios, de estudio transversal, descriptivo
correlacional; se entrevistd a las madres. Entre sus resultados, se reporta que,
el 47,1%, tenia de 19 a 29 afios; 60,7% con instruccién primaria; el 60,7%. son
trabajadoras. El 64,7% de nifios pertenecia a familia nuclear; el 51,0%
pertenecia a un tamafio familiar, grande. La prevalencia de anemia fue del
64,7%. “Las préacticas alimentarias inadecuadas se observaron en el 94,1% de
los nifios. Existid relacion significativa entre la anemia con: edad del nifio
p=0,001, enfermedad concomitante p=0,003, lugar del almuerzo p=0,033 y
practicas alimentarias p = 0.039. Concluyendo que, la prevalencia de anemia en

nifios de 1 a 4 afos es elevada. Los resultados demuestran la pertinencia de la



estrategia de intervencion educativa y se recomienda su implementacién para
prevenir la anemia en este grupo de edad” (20)”.

Por su parte en Cuba, Diaz CJA, Garcia MJJ y Diaz CM (2020) en su
investigacion “Factores de riesgo asociados a la anemia ferropénica en nifios
menores de dos afos” en un estudio retrospectivo, transversal y descriptivo
desarrollado en la ciudad de La Habana. Los resultados muestran “predominio
del grupo de nifios entre 6 y 9 meses (49.5 %), el sexo masculino (56.4 %), los
hijos de madres con anemia anteparto (67.3%), sin lactancia materna exclusiva
en primer semestre (71.3 %) y sin suplementacion (68.3 %). Al relacionar la
anemia ferropénica con el estado nutricional, existio predominio en nifios
normopeso (42.6 %); sobresalié la anemia ligera (71.3 %)”. concluyendo que,
“la presencia de anemia en nifios esté vinculada con factores de riesgo maternos
y propios del infante que deben ser tratados en la puericultura, con actividades
de promocion y prevencion de salud” (21)

Por su parte, en su investigacion, en la India Shet AS, et al., (2019), en
su estudio para evaluar el “Efecto de una intervencion de educacion y consejeria
para padres brindada por un trabajador de la salud de la comunidad sobre las
tasas de curacion de la anemia en nifios indios rurales: un ensayo clinico
aleatorizado de grupos pragmaticos”; tomando para ello de una poblacién de
534 nifios con anemia una muestra de 303 de 55 aldeas con nifios entre 12 a
59 meses del distrito rural Chamrajnagar. Entre sus resultados resalta a “edad
media de 30 meses, proporcién mayor de nifios; la tasa de curacion de la anemia
fue mayor en los nifios del grupo de intervencion en comparacion con los nifios
gue recibieron el tratamiento habitual (55,7% [n = 166 de 298] frente a 41,4% [n
= 90 de 219]). La razon de riesgo derivada de la regresion logistica multinivel
fue de 1.37 (IC 95%, 1.04-1.70); la diferencia de riesgo estimada por el modelo

fue del 15,1% (IC del 95%, 3,9-26,3)” concluyendo que, la “tasa de recuperacién
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de la anemia fue manifestada en niveles de hemoglobina (>11 g/dL) durante el
seguimiento”. (22)
2.1.2. Nacionales

En nuestro pais, en la selva norte de nuestro pais, Pacaya y Perez
(2021), en lIquitos, en su investigacion “Factores de riesgo y conocimiento del
Covid 19 durante la pandemia, en pobladores que residen en el distrito de
punchana 2020” empleando como marco metododgico: no experimental, disefio
cuantitativo, descriptivo, transversal, correlacional y prospectivo, la técnica fue
la entrevista y el instrumento el cuestionario, con una poblacién de 2,369
personas y muestra 331 personas de ambos sexos. Entre sus resultados nos
muestra que, “el 24,8% tuvieron conocimiento del covid-19, mediante la
television; 7.9% a través del internet y 61.0% por la prensa escrita; respecto a
conocimiento, el 17.2% presenta un nivel muy bajo de conocimiento del COVID-
19; 23,9% nivel bajo; 58,6% nivel moderado y solo 0.3% un nivel alto. En relacion
entre los factores de riesgo y el conocimiento del COVID-19 durante la
pandemia, se encontrd que: el sobrepeso, Hipertension, Diabetes, y algun tipo
de Céncer, tienen relacion positiva significativa p< 0.05”. Concluyendo que,
“existe relacion significativa entre los factores de riesgo y el conocimiento del
COVID-19, durante la pandemia en pobladores que residen en el distrito de
punchana 2020” (23).

En la sierra central de nuestro pais, Deudor y Guerreros (2019) en su
estudio “Intervencion de enfermeria en el manejo de la anemia en nifios de 6 a
35 meses, puesto de salud Daniel Alcides Carrién - Pasco y Centro de Salud
San Jerénimo - Huancayo — 2017” empleando para ello, una muestra de 102
nifios menores de 6 a 35 meses, en un estudio cuantitativo comparativo, nos
revela entre sus conclusiones que, la intervencién de enfermeria se relaciona
significativamente con el manejo de la anemia en nifios de 6 a 35 meses de
edad. La prueba estadistica arroj6 un valor X?c = 38.549 > X,t = 9.488 con nivel
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de significancia de a = 0.05 y 4 Grados de libertad para el Puesto de Salud
Daniel Alcides Carribn — Pasco. Para el Centro de Salud San Jerénimo —
Huancayo arrojé un valor de X? c= 71.972 > X2 t= 9.488 (gl = 4, a. = 0.05) (24).

De igual forma, Huaméan (2022) en su investigacion “Plan de intervencién
de enfermeria para favorecer la adherencia al tratamiento de anemia en nifios
menores de tres afios en el Puesto de Salud El Mantaro — Jauja, 2022” quien en
una poblacion de nifios menroes de 3 afios quienes recibieron atencion en el
Puesto de Salud El Mantaro. Jauja, concluye que, las sesiones demostrativas,
las visitas domiciliarias, el trabajo intersectorial, personal capacitado y las
sesiones educativas, son efectivas e incrementan la efectividad del tratamiento
de la anemia en menores de 3 afios (25)

Por su parte, Huaman R. (2021) en su investigacion desarrollada en el
Callao para “determinar los factores de riesgo asociados a la anemia ferropénica
en niflos menores de 3 afios en tiempos de pandemia covid-19 en el Puesto de
Salud Profam Santa Rosa Lima-2021” para lo cual seleccioné una muestra de
60 nifios de 6 a 35 meses, en un estudio no experimental, correlacional, hallé
entre sus resultados: “el 60% presentd anemia ferropénica leve y, 23.3% de
nifias/os anemia moderada; el 41% (25) son de sexo femenino; y el 59% (35) de
sexo masculino. Respecto a la edad, el 8% (5) son menores de 1 afio; 53% (32)
tienen entre 1y 2 aflos y 39% (23) de 2 afios a 35 meses. Entre las madres se
evidenci6 que, el 40% (24) presentd anemia durante el embarazo y, el 60% (36)
no. con respecto a la anemia y la suplementacion periédica con Hierro, el 56.6%
(34) recibieron de manera diaria y el 43.4% (26) recibieron de forma Interdiario
o a veces”. Concluyendo que, la anemia se asocia al factor socioeconémico, asi
como al factor bioldgico y dietético, siendo este Ultimo el més determinante por
ser prioritariamente de carbohidratos y bajo en hierro (26).

De la misma manera, en LiIma, Romero (2021) en su investigacion
“Efectividad de la intervencion educativa de enfermeria a madres de menores
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de 3 afios sobre la prevencion de la anemia en Independencia-2021” para
determinar la efectividad de la intervencion educativa de enfermeria, en una
poblacion muestral de 76 madres; y, en una investigacion cuantitativa, de
disefio preexperimental y corte transversal, para ello, empled un pre-test y post
test respecto a la intervencion educativa,Entre sus resultados evidencia que,
“segun los valores obtenidos de la prueba de Wilcoxon, que p-valor fue de 0.00,
en el pre test las madres en su mayoria presentan un conocimiento medio con
un 76,3% y en el post test presentan conocimiento alto con un 88,2%; por lo que
se concluye que la intervencion educativa tuvo un impacto significativo sobre los
conocimientos de la prevencion de la anemia de las madres de Independencia
de la urbanizacién Tahuantinsuyo 32 zona” (27).

Por su parte, en el sur del pais, Mamani (2020) en su estudio para
“‘Analizar las actividades de la visita domiciliaria se relacionada con el
seguimiento de niflos menores de 5 afios con anemia, en la Micro Red Cono Sur
de la ciudad de Juliaca durante el periodo del 2020” empleé como metodologia
el disefio no experimental de tipo descriptivo-analitico, tomé a 111 nifios como
muestra, menores de 5 afios; entre sus resultados resalta, el 44,14% son
menores de 1 afo, el 67,57% presentan anemia leve, el 63,06% tienen grado
de instruccion secundaria, el 36,04% es su segundo hijo, el 40,54% es ama de
casa”’ de la misma manera, nos reporta que, “el 57,66% el motivo de visita
domiciliaria es verificar, informar, reforzar, sobre el consumo de hierro, el
41,44% no cumple de manera correcta la verificacion del consumo de hierro, el
67,57% el inicio de la alimentaciébn complementaria es después de los 6 meses,
el 43,24% presentan estrefimiento, el 17,12% recibié lactancia materna
(recolectada en envases), el 15,32% recibio lactancia mixta, el 22,52% son
indiferentes, el 77,48% se establecen compromisos sobre la prevencion de la
anemia, el 81,98% refuerza los puntos mas importantes de la visita sobre todo
en la anemia, concliyendo que, el seguimiento a menores de 5 afios con anemia,
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2.2.

mayoritariamente es regular (52,25%); en un 25,23% es deficiente;y, solo en el

22,52% es bueno (28).

Bases tedricas — cientificas

I. Contexto Covid-19

a.

Definicion

Enfermedad “producida por coronavirus 2019 del tipo SARS-CoV-2
detectada en diciembre del 2019 originaria de China y declarada una
pandemia el 11 de marzo del 2020 por la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS)” (29).

La afeccion provocada resulta variable de persona a persona, siendo
en la mayoria de los casos una afeccidn de intensidad leve o moderada
y que no requiere de hospitalizacion (29). Reportes aseveran que, “si
bien muchos casos de la enfermedad pasan desapercibidos por ser
asintomaticos, el 80% de los pacientes que manifiesta sintomas logran
recuperarse sin necesidad de ser hospitalizados, el 15% requerira
atencion hospitalaria y uso de oxigeno y el 5 % progresard a casos
criticos que requerirdn ser hospitalizados una Unidad de Cuidados
Intensivos” (30)

Coronavirus

Resulta ser un virus de tipo ARN monocatenario que son causa de
enfermedad en seres humanos y animales. Estos generalmente suelen
ser causa de infecciones respiratorias que pueden ir de leves a graves
en humanos. Se identificaron dos tipos de coronavirus humanos donde
se incluye al coronavirus asociado a sindrome respiratorio agudo
severo (SARS-CoV) y el coronavirus asociado a sindrome respiratorio
de Oriente Medio (MERS-CoV), éstas son las causantes de infecciones
respiratorias fatales, lo que los cataloga como nuevo problema de salud
publica de nuestra era (29)
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Sars-CoV-2

Es aquel “agente causal de esta emergente enfermedad Covid-19, ésta
se se asocia a la familia de coronavirus, linaje betacoronavirus 2B que
hasta el momento nunca habia sido identificado” (30). Entre sus
caracteristicas se tiene a una alta transmisibilidad y patogenicidad que
puede ocasionar una diseminacion en todo tipo de ambiente en el
mundo en periodos cortos, convirtiéndose asi “en una de las principales
amenazas contra la salud publica mundial” (29).

Pandemia

La OMS puntualiza que “la propagacion mundial de esta nueva
enfermedad es mundial y, que la poblacién en una gran mayoria no
tiene inmunidad contra ella”.

Segun la Real Academia pandemia se define como “enfermedad

epidémica extendida a muchos paises o que ataca a casi todos los

individuos de una localidad o regién” (31)

Il. Anemia

a.

Definicion

La anemia, segun lo indica la OMS “es una enfermedad la cual se
caracteriza por una deficiencia tanto en calidad como en cantidad de
los glébulos rojos” (32); por consiguiente, teniendo la funcion de
transporte de oxigeno al sistema (6rganos vy tejidos), ésta resulta ser
insuficiente para cumplir tal funcion. “Es asi, al fallar el oxigeno en todos
los 6rganos por causa de anemia, el sujeto estd débil dado que todos
los sistemas no tienen un funcionamiento normal” (33).

Causas de la anemia

Las causas estan centradas en la insuficiente cantidad de globulos rojos
en la sangre. “Los glébulos rojos de la sangre transportan el oxigeno
mediante el torrente sanguineo, donde se le da energia y ayuda para
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que el musculo, los huesos y los érganos funcionen de manera

correcta” (34).

Diagnéstico

A través del examen clinico: “los signos y sintomas se identifican

mediante una anamnesis y un examen minucioso. Mediante examen de

laboratorio: Se establece por la concentracibn de hemoglobina en
sangre capilar o de la vena, solo es eficiente en la Ultima etapa de la
deficiencia férrica. El valor de hemoglobina utilizard métodos directos
como espectrofotometria (cianomehemoglobina) y hemoglobinémetro

(azidemehemoglobina)” (35).

Conforme presente cierto nivel de gravedad y dependiendo del nivel de

hemoglobina, la clasificacion es el siguiente:

A. Leve, considerada asi “cuando se tiene el nivel de hemoglobina de
10 a 10.9 gr/dl. a nivel del mar. Los nifios con anemia leve suelen
estar asintomaticos. Pueden quejarse de fatiga suefo, disnea y
palpitaciones sobre todo después del ejercicio. Una caracteristica
muy importante es la disminucién del apetito que influye de manera
negativa en la nutricion del nifio” (34).

B. Moderada, consierada asi “cuando se tiene un nivel de
hemoglobina de 7 a 9.9 g/dl a nivel del mar. Los nifios a menudo
estan sintomaticos en reposo y son incapaces de tolerar esfuerzos
importantes. La disminucion del apetito es mayor, la palidez es el
signo fisico que mas se presenta en este tipo de anemia” (34).

C. Severa, considerada asi “cuando los niveles de hemoglobina son
inferiores a 7 g/dl a nivel del mar. Si bien, es menos frecuente, los
sintomas de este tipo de anemia se extienden a otros sistemas
organicos, pueden presentar mareos, cefaleas y sufrir de sincope,
tinnitus o vértigo, los niflos se muestran irritables y tienen
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dificultades para el suefio y la concentracion, hipersensibilidad al
frio. Los sintomas digestivos tales como: Anorexia e indigestion,
incluso nauseas o irregularidades intestinales que son atribuibles a
la derivacién de la sangre fuera del lecho esplacnico” (34).
d. Prevencion
Se establecen serie de medios “psicoldgicos y sociales que se aplican
en la promocion y prevencion de anemia ademas del control y reduccion
de incidencia de la enfermedad” (36). Generalmente, como medida
preventiva, las acciones estan centradas en brindar dietas equilibradas,
ya que estas, previenen el tipo de anemia ferropénica. Evidentemente,
cuando de profilaxis se trata, es sumamente importante, el consumo de
suplementos suficientes de acido folico, hierro y vitamina B12 (36).
Factores asociados
Son aquellos elementos que condicionan un resultado o una actividad
dentro del desarrollo de la sociedad, lo que es el origen del cambio tanto a
favor como en contra de una situacion determinada. Es por ello que un factor
es aguel que aporta el cambio de resultados, donde la responsabilidad se
asigna en la variacién de los cambios que se presenten (37).
Asimismo, son elementos condicionales que se relacionan con diversos
aspectos como la salud, nutricién y en el presente caso con el crecimiento
y desarrollo del nifio, siendo estos elementos como la variacién en la
procedencia, el ambiente, la genética, lo cambios nutricionales,
psicolégicos, entre otros. Es por ello que los factores asociados permiten la
variacion de ciertas circunstancias que rodean al individuo (38).
Asimismo, estos factores son una asociacion de caracteristicas que forman
parte de un sistema o estilo de vida, como seria los factores sociales, la
poca accesibilidad a la salud, entre otros; en el caso de la anemia los

factores representan al conjunto alteraciones fisiologicas o nutricionales que
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causan una disminucion o incremento de los niveles de hierro en la sangre

(39)

a. Factor sociodemografico
Las variables sociodemogréficas, constituyen uno de los insumos
fundamentales tanto para gestionar el riesgo psicosocial, como para
elaborar el diagnosticos de salud en la poblacion, entre sus variables
tenemos al sexo, edad, lugar de nacimiento, residencia, tipo de
vivienda, acceso a servicios béasicos, caracteristicas econdmicas, etc.
De la misma formas, podemos mencionar que, los factores sociales,
son aqguellos elementos que son parte de la sociedad, o se desarrolla
en ella, es parte del conjunto de seres humanos, que se asocian entre
si por caracteristicas similares. Es por ello que los factores sociales son
elementos que afectan directamente a las personas en su conjunto, sin
importar la ubicacién geogréfica 0 momento temporal en el que se
encuentren (40)
Es asi que, los factores sociales, son aspectos que estan relacionados
con la salud y desarrollo del nifio, como es el caso del nivel de
preparacion y educacion de la madre, la economia de la familia, el
acceso a los servicios de salud y saneamiento, el hacinamiento, el
aspecto laboral entre otros (41).
Por su parte, los Factores demogréficos, son definidos como los
estudios estadisticos de grupo de personas, donde en lo
sociodemografico seran estudios estadisticos de la caracteristica social
de la poblacién, preguntando sobre sus estudios realizados, si trabajan,
si estan desempleados, si tienen casa propia o si la tienen alquiladas.

Existiran muchas variaciones segun los aspectos a estudiar (42)

18



Factor familiar

Dentro del contexto familiar relacionado a la salud, el apoyo que ofrece
la familia, resulta ser el principal recurso de promocion de la salud y
prevencién de la enfermedad y sus dafios, asi como el mas eficaz que
siente y percibe el individuo frente a todos los cambios y contingencias
a lo largo del ciclo vital en el contexto social (43).

Por tanto, “la familia constituye la primera red de apoyo social que
posee el individuo a través de toda su vida, y por lo tanto se reconoce
gue esta instancia ejerce funcion protectora ante las tensiones que
genera la vida cotidiana” (43).

Dentro de este factor, podemos considerar también al aspecto religioso
que profesa la familia, el cual se trata del “sentimiento de certeza sobre
el significado de algo; se constituye la afirmacién personal de
considerar algo como verdadera, las creencias, que en muchos casos
son subconscientes, afectan a la percepcién que tenemos de nosotros
mismos, de los demas y de las cosas y situaciones que nos rodean”
(43). Las sociedades, tienen la tendencia de “pensar que sus creencias,
son universalmente ciertas y esperan que los demas las compartan”
(44).

Por su parte, “las creencias son considerados como fuerza sumamente
poderosa dentro de la conducta. Muy sabido es que, si alguien
realmente cree que puede hacer algo, lo hara, y si cree que es imposible
hacerlo, ningun esfuerzo por grande que éste sea lograra convencerlo
de que se puede realizar” (44). Cada ser humano tiene “creencias que
le sirve de recurso y también creencias que los limitan. Las creencias
pueden moldear, influir e incluso determinar nuestro grado de
inteligencia, nuestra salud, nuestra creatividad, la manera en que nos

relacionamos e incluso nuestro grado de felicidad y de éxito” (44)
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Factor institucional

La pandemia Covid-19, ha puestoen evidencia la debilidad de la
presencia del estado en todo el territorio nacional, “la descentralizacién
sin capacidades y competencias claras, los diversos niveles de
corrupcién en el pais y las dificultades en el dialogo, articulacion y
coordinacion en el territorio” (45).

Dentro del ambito de salud, durante la pandemia, se ha mostrado al
pueblo los principales problemas que aqueja este sector, los cuales se
venreflejados en aspectos fundamentales. “a) la fragmentacion del
sistema de salud, b) la insuficiente inversion en salud y, con ello, la débil
capacidad de respuesta en el territorio hacional unido a los problemas
pre existentes en la asignacion y ejecucion presupuestal en salud, y c)
la debilidad de implementacion del modelo de atencion primaria de la
salud. Del mismo modo, podemos percibir que, el primer nivel de
atencion ha estado abandonado por muchos afios a pesar de ser el mas
cercano a la poblacién” (45).

Durante la pandemia, muchos establecimientos de salud, opté por
“suspender la atencion en los servicios de salud del primer nivel para
centrarse en la atencion de casos Covid-19; lo que generd la afectacion
de las coberturas en vacunas, CRED, nutricion, y salud materna
neonatal. Reportandose una disminucién entre 30 y 40% de recursos
humanos en salud” (46).

Factor normativo

El contexto Covid-19, ha promovido que el Ministerio de Salud, en
atencion a los sucesos que se venia generando en este contexto
excepcional formulé y “aprobd una serie de normas y documentos
técnicos, los cuales estuvieron orientados a dar continuidad a los
servicios de salud y nutricién en la infancia. Por otro lado, a través del
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PAN se han destinado durante 2020, aproximadamente unos S/. 2,
482.5 millones a la lucha contra la Desnutricion Cronica Infantil y la
Anemia” (46).

Decreto Supremo N° 008-2020-SA

A través de esta norma, se declara en Emergencia Sanitaria a nivel
nacional, por el plazo de noventa (90) dias calendario, por la existencia
del COVID-19, conforme a las razones expuestas en la parte
considerativa del presente Decreto Supremo”; asimismo, propone
“Medidas de prevencion y control para evitar la propagacion del COVID-
19. En el marco de lo establecido en el articulo 79 de la Ley N° 26842,
Ley General de Salud, se disponen las siguientes medidas para la
prevencién y control para evitar la propagacion del COVID-19: puertos,
aeropuertos y puertos de entrada terrestres; Centros educativos;
espacios publicos y privados; transporte, centros laborales”. De la
misma forma, declara el “fortalecimiento de la gestion sanitaria
internacional, encarga a los Gobiernos Regionales, Locales y entidades
privadas coadyuvar al cumplimiento de esta disposicion” (47).

Decreto Supremo N° 044-2020-PCM

Norma que declara en Estado de Emergencia Nacional Declarese el
Estado de Emergencia Nacional y dispone el aislamiento social
obligatorio (cuarentena), por las graves circunstancias que afectan la
vida de la Nacion a consecuencia del brote del COVID-19” asimismo,
propone “Medidas dirigidas a reforzar el Sistema Nacional de Salud en
todo el territorio nacional. (48).

Factor psicolégico

El condicionamiento psicologico y social de la salud constituye un
principio basico para su analisis integral, se profundiza al concebir los
determinantes intermedios provenientes del grupo familiar, de su
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estructura y funcionamiento y de la materializacion de las condiciones
econdémicas y sociales en el hogar (43).

A razon de ello, Neisser a través de su psicologia clasica, afirma que,
“la percepcion es un proceso activo-constructivo en el que el perceptor,
antes de procesar la nueva informacién y con los datos archivados en
Su conciencia, construye un esquema informativo anticipatorio, que le
permite contrastar el estimulo y aceptarlo o rechazarlo segun se adecué
0 no a lo propuesto por el esquema. Se apoya en la existencia del
aprendizaje” (49); Dentro de ella, se cita a algunos tipos de percepcion:
Subjetiva. En ésta “las reacciones a un mismo estimulo, varian de un

individuo a otro” (49).

Selectiva. Aqui "las percepciones, son consecuencia de la naturaleza
subjetiva de la persona que no puede percibir todo al mismo tiempo y
selecciona su campo perceptual en funcién de lo que desea percibir”

(49).

Temporal. Esta abarca “un fendmeno a corto plazo. La forma en que
los individuos llevan a cabo el proceso de percepcion voluntaria
evoluciona a medida que se enriquecen las experiencias, o varian las

necesidades y motivaciones de los mismos” (49).

Al considerar ciertas “situaciones 0 eventos como riesgosos, también
podemos generar panico, angustia, temor, preocupacién y
arrepentimiento anticipado, todos los cuales han demostrado estar
asociados con la intencion de posponer una atencion hasta que ésta

pase” (49).
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Factor cultural

Los factores culturales “no vienen a ser elementos ni dimensiones, ellos
son condiciones influyentes que son esenciales en el comportamiento
humano. Son aspectos como las tradiciones y costumbres, la
religiosidad, que contribuyen a conjuntos de significados que son
insostenibles en estudios para las comunidades” (50).

Segun UNESCO “el factor cultural es el desarrollo de elementos como
las creencias, las normas y valores que rigen a un grupo de individuos,
una manera o estilo de vida, que es compartido, ensefiado con el fin de

prevalecer en el tiempo, y en el desarrollo de la sociedad” (51).

IV. Intervencién de enfermeria al menor con anemia

a.

Definicion

La intervencion de enfermeria “es la estrategia concreta disefiada para

ayudar al usuario a conseguir los objetivos. Estan basadas en factores

identificados en las exposiciones de diagnosticos de enfermeria. Por

tanto, las intervenciones de enfermeria definen las actividades

necesarias para eliminar los factores que contribuyen a la respuesta

humana” (52)

Los profesionales de enfermeria, ejecuta actividades “definidas por los

diagnosticos de enfermeria. Las intervenciones de enfermeria tienen

una justificacién cientifica. Esta justificacion se desarrolla a partir de su

base de conocimientos, que incluye las ciencias naturales, de la

conducta y de las humanidades” (53)

Funciones de enfermeria

Los modelos y teorias de enfermeria, las funciones del colectivo son:

« Orlando. “La administracion de ayuda que el paciente pudiera
necesitar para cubrir sus necesidades, esto es, para garantizar en

la medida de lo posible su bienestar fisico y mental” (53).
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* Henderson. “Ayudar al individuo, sano o enfermo, a realizar a
aquellas actividades que contribuyen a la salud o a su recuperacion
(o morir en paz), que el individuo realizaria por si mismo en caso
de tener las fuerzas, los deseos o los conocimientos necesarios”
(53).

* Fagin. “El fomento y mantenimiento de la salud, la prevencién de
la enfermedad, la atencién de las personas durante las fases
agudas de una enfermedad y la rehabilitacion y restauracion de la
salud” (53).

Promocion de la salud

Las acciones establecidaas al profesional de salud, sobretodo, al

profesional de enfermeria, estan aquellas de promocion de la salud, las

cuales se destinan hacia “la prevencion de la anemia por deficiencia de
hierro en nifias y niflos menores de tres afos, en las que se destacan

desde la identificacion de gestantes para asegurar su control prenatal y

la suplementacién universal con hierro para gestantes y puérperas. Del

mismo modo, se debe poner mucho énfasis en la promocion de la
lactancia materna exclusiva durante los 6 primeros meses de vida.

Debe sumarse a ésta, la promocién de la alimentacion complementaria

a partir del sexto mes de vida, que incluya alimentos de origen animal

que son fuentes de hierro. De igual manera, debe enfocarse hacia la

promocién del consumo de alimentos fortificados con hierro” (54)

Actividades de prevencion

Las niflas y nifios menores de tres afios, dentro de este aspecto

preventivo, debe prevenirse la anemia a través de acciones los cuales

deben establecerse de manera tal que, vayan desde el momento del

parto, teniendo presente siempre: “ligadura del cordén umbilical entre 2

y 3 minutos después del nacimiento; de igua manera, la suplementacion
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con hierro a los nifios menores de tres afios. Debe sumarse a estas
actividades la prevencion y control de la parasitosis intestinal” (54).
Suplementacidn preventiva con hierro

La norma establece que, “la suplementacién preventiva con hierro en
las nifias y nifios menores de tres afos es una actividad obligatoria para
el personal de los establecimientos de salud”. Para lo cual, las DISAS y
DIRESAS deberan asegurar “las condiciones logisticas para que se
brinde dicha atencion, especialmente a la poblacién en pobreza y
pobreza extrema” (54).

A lo indicado en el parrafo anterior debera incluirse “la administracion
de hierro, por via oral, para lo cual el Ministerio de Salud, las
Direcciones Regionales de Salud y las Unidades Ejecutoras (en el
marco de sus competencias) desarrollaran las acciones que garanticen
la disponibilidad del suplemento de hierro en jarabe, en gotas, y/o en
polvo (micronutrientes)” (54).

Cada accién de suplementacion preventiva con hierro debera evaluarse
y brindar la suplementacién segun indicacion y esquema de
suplementacion.

Acciones de consejeria

El profesional de enfermeria, quien es el responsable de la
suplementacion al menor de 3 afios, debera de brindar consejeria a la
madre o cuidador del nifio, para lo cual debe enfatizar el siguiente
contenido: “Importancia de la prevencion de la anemia, en la que, se
debe incidir en la importancia del hierro para el desarrollo del nifio
dentro de sus primeros 3 afios de vida, causas y consecuencias de la
anemia, importancia del esquema de suplementacion y su cumplimiento

a cabalidad” (54).
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De la misma manera, se debe sensibilzar y poner en claro las
indicaciones para una correcta suplementacion de hierro en soluciones
orales o en polvo; en ella, el momento y/u hora de la administracion,
restricciones de combinacion con otros alimentos por el impedimento
de adecuada absorcion del hierro, prohibicion de acompafar con otros
medicamentos.

También, se debe orientar la manera de su conservacion, su preparado
y su administracion con estricta dosificacion y advertencias de uso.
Finalmente, se debe incidir en las practicas de alimentacion saludable,
promoviendo consumo de alimentos ricos en hierro, vitamina C,
alimentos fortificados alimentos de consistencia semisoélida y sélida, el
namero de comidad y la racién al dia.

Registro de informacion

Todo profesional responsable de la suplementacién, debe “realizar el
registro de las actividades referidas a la suplementacion con hierro
como: la indicacién del suplemento, dosaje de hemoglobina, descarte
de anemia, consejeria nutricional, visita domiciliaria, entre otras se
registrara obligatoriamente, segln corresponda en la Historia clinica,
carné de atencion integral, registro diario de tencién, SIEN, formato
Unico de atencién — SIS, foratos de vigilancia centinela” (54).
Seguimiento

Todo profesional de enfermeria, debe “realizar el seguimiento y
monitoreo de las nifias y nifios con suplementaciéon en el
establecimiento de salud y a nivel del hogar a través de la visita
domiciliaria® eztas acciones lo puede realizar tanto dentro del
establecimiento, como en el hogar o domicilio del usuario, en los cuales,
se debe verificar el consumo del suplemento de hierro, evaluar su
aceptacion, asi como su adherencia. De la misma manera, en el
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2.3.

domicilio, el profesional de enfermeria debera “verificar el consumo del
suplemento de hierro y brindar orientacion, consejeria 0 demostracion
de acuerdo con la situacion encontrada, asimismo, verificar el
cumplimiento de las indicaciones para el consumo y almacenamiento
del suplemento de hierro en el hogar y las condiciones sanitarias del
domicilio no favorezcan el desarrollo de infecciones respiratorias,
diarreicas e infestaciones parasitarias” (54).

Monitoreo y evaluacion

Esta accion es muy importante y necesaria, ya que, “ante una sospecha
de reacciones adversas a medicamentos, se debera realizar el registro
de la informacién, en el respectivo formato de Reacciones Adversas
Medicamentosas, para el respectivo procesamiento de la informacion”
(55)

Por otra parte, “estas acciones de monitoreo y evaluacion, deberan
considerar los indicadores de proceso y de resultado. Poniendo en claro
que, ante la falta de médico en un establecimiento, es el profesional de
enfermeria, quien esta a cargo del monitoreo del CRED del nifio, quien

indicara la suplementacién con hierro” (56)

Definicion de términos basicos
Factor de riesgo

Todo aquel “elemento, circunstancia, influencia, que contribuye a
producir un resultado”, por el cual debemos tener en cuenta aquellos factores
de riesgo; que, al finalizar, éste ha sido el factor determinante; evaluando el
fendbmeno bajo ciertas consideraciones, para ser considerado como hecho més
atribuible a la presencia y evolucion del problema o situacién en particular (57)

Covid-19

Los CoV, son una familia de virus, que provocan enfermedades cuya

sintomatologia abarca desde un resfrio comin hasta enfermedades muy graves.
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2.4,

“Es la enfermedad infecciosa causada por el coronavirus, iniciando el brote de
la enfermedad en Wuhan (China) en diciembre de 2019 (58).
Pandemia
“‘Enfermedad epidémica que se extiende a muchos paises; que ataca a
casi todos los individuos de una localidad o region” (58).
Intervencién de enfermeria
“Actividad desplegada por el profesional de enfermeria dirigida hacia la
prevencién de anemia al menor de 3 afios, mediante sesiones educativas, visita
domiciliaria, acompafiamiento, seguimiento, monitoreo” (59)
Anemia ferropénica
Caracterizado por ausencia o disminucién de hierro sérico, tipo mas
comun de anemia, genera “baja saturacibn de la transferrina y baja
concentracion de la hemoglobina y el hematocrito” (60)
Formulacién de hipoétesis
2.4.1. Hipotesis General
Los factores del contexto Covid-19 se asocian significativamente a la
intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021.
2.4.2. Hipotesis Especificos
e Existe El factor sociodemografico en contexto Covid-19 se asocia
significativamente a la intervencion de enfermeria al menor de 3
afos con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021
o El factor familiar en contexto Covid-19 se asocia significativamente
a la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,
Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021
e ElI factor institucional en contexto Covid-19 se asocia
significativamente a la intervencion de enfermeria al menor de 3

afnos con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021

28



2.5.

2.6.

e ElI factor normativo en contexto Covid-19 se asocia
significativamente a la intervencion de enfermeria al menor de 3
anos con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021
e El factor psicolégico en contexto Covid-19 se asocia
significativamente a la intervencion de enfermeria al menor de 3
afnos con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021
e El factor cultural en contexto Covid-19 se asocia significativamente
a la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,
Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021.
Identificacion de variables
2.5.1. Variable 1. Factores asociados
2.5.2. Variable 2. Intervencién de enfermeria
Definicidon operacional de variables e indicadores
2.6.1. Variable 1: Factores asociados
Definicion conceptual
Todo aquel “elemento, circunstancia, influencia, que contribuye a
producir un resultado favorable y/o desfavorable, valorado al finalizar un

evento bajo ciertas consideraciones (57).

Definicién operacional

Variables variables sociodemogréficas, famiiares, institucionales,
normativas, psicolégicas y culturales propias de la madre y/o percibidas
por ellas, respecto a la presencia de circunstancias que inciden del
contexto covid-19 para la atencién al menor de 3 afios con anemia,

valorados en escala ordinal: en favorable, limitante y/o negativo.
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Cuadro 1. Operacionalizacion de la variable Factores asociados

Variable

Dimensioén

Indicadores

Escala/
Medicién

Factores
Asociados al
contexto
Covid-19

A. Socio-
demogréfico

e Edad

e Condicion laboral

¢ Vivienda

¢ Distancia al Centro de Salud
¢ Accesibilidad

B. Familiar

e Tipo familia

¢ N° integrantes

e Ingreso econémico

e Apoyo

¢ Beneficios

e Estabilidad econdémica
e Comorbilidades

C. Institucional

e Infraestructura y equipamiento

¢ Bienestar: seguro salud,
alimentacion, transporte, salud
mental

¢ Laboral: Horas de trabajo,
bono, seguro laboral

e Seguridad: EPP, licencia por
labor de riesgo, tamizajes

D. Normativo

¢ Restricciones

e Atenciéon remota

¢ Distanciamiento social

e Aislamiento obligatorio

e Suspension y restriccion de
atencion primaria

E. Psicoldgico

e Temor
e Miedo
e Estrés
e Ansiedad

ORDINAL:

Favorable

Limitante

Negativo

F. Cultural

e Instruccién

e Conocimientos de pandemia
(ef. sec-adv)

¢ Experiencias Covid-19

e Influencias

e Religioso (marca, protecc
divina sanida Dios)

e Acceso Informacién

2.6.2. Variable 2: Intervencion de enfermeria

Definicion conceptual

Actividad desplegada por el profesional de enfermeria dirigida

hacia la prevencion de anemia, mediante acciones propias de la
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profesion y establecidas en la norma de atencién al menor con aejnemia

(59)

Definicion operacional

Actividades preventivo-promocionales y trataiento mediante
sesiones educativas, visita domiciliaria, acompafiamiento, seguimiento,
monitoreo, desplegadas por el profesional de enfermeria dirigidas hacia
la atencion del menor de 3 afios con anemia; valorado en escala ordinal:

Integral, parcial, insuficiente.

Cuadro 2. Operacionalizacién variable: Intervencion de enfermeria

Variable Dimensioén Indicadores Esga!a}/
Medicién
e Sensibilizacién
y promocioén
e Tratamiento
ORDINAL
e Suplementacion | 1 |nsuficiente
Intervencién de
e Visita > Parcial Integral
enfermeria '
domiciliaria 3. Integral Parcial
e Seguimiento Insuficiente
e Monitoreo
e Control
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3.1

CAPITULO 1Il

METODOLOGIA Y TECNICAS DE INVESTIGACION

Tipo de investigacion

a.

Enfoque de lainvestigacion

El enfoque de investigacion es cuantitativa, el mismo que se sustenta en

Sanchez et al. (2018) el mismo que describe que este enfoque “comprende

el andlisis de datos numéricos; para ello se consideran los niveles de

medicion, ya sea: nominal, ordinal, de intervalo o de razones y proporciones.

Es propio de la metodologia cuantitativa. Recurre a las técnicas estadisticas

descriptivas e inferenciales” (61).

Tipo de Investigacion

Al respecto, Hernandez-Sampieri & Mendoza proponen ciertas

caracteristicas para la determinacién del tipo de investigacién. Teniendo

encuenta ello, nuestro estudio, tiene la tipologia siguiente:

e Prospectiva, porque “la investigacion, se realiza a partir de, en tiempo
hacia adelante” (62).

e Observacional, porque “el estudio, no permite la manipulacién de

variable alguna durante su proceso de desarrollo” (62).
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3.2.

3.3.

3.4.

e Descriptiva, porque “los registros de datos, se recaba tal y como se

presenta en la realidad” (62).
Nivel de Investigacién

Al respecto, Supo (2020), nos presenta una clasificacion basada en
niveles de la investigacion; tomando este marco referencial, nosotros nos
enmarcamos dentro del nivel Relacional; toda vez que, este nivel nos “permite
establecer relacion entre dos o méas variables dentro del estudio de
investigacion” (63).
Método de investigacion

La metodologia que se empled en este estudio, es el “método general
de analisis y sintesis; asimismo, el inductivo- deductivo, los cuales permitiran
alcanzar las particularidades planteadas en la investigacion” (64)
Disefio de investigacion

El presente estudio, toma como disefio de investigacién el no
experimental; el mismo que se fundamenta en Hernandez-Sampieri & Mendoza
(2018), quienes al respecto, refieren como “aquella investigacion que se realiza
sin manipular deliberadamente variables. Asimismo, no permite variar en forma
intencional las variables independientes para observar su efecto sobre otras
variables” (62). En esa linea, nuestro estudio busca “determinar la asociacion
de los factores del contexto Covid-19 y la intervencién de enfermeria al menor
de 3 afios con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021”.

Por ello, se presenta el disefio siguiente:
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3.5.

Donde:

m muestra

@] observacion y medicion (V1y V2)

rl, r2 resultados de la medicion (V1y V2)

R Resultado de la asociacion de las variables del estudio.

Poblacién y muestra
3.5.1. Poblacion

Tomando a Bernal (2010) quien cita a Jany (1994), define como
poblacion a “la totalidad de elementos o individuos que tienen ciertas
caracteristicas similares y sobre las cuales se desea hacer inferencia” (65). Es
asi que, la poblacién para el presente estudio estuvo conformado por todas las
310 madres de familia de menores de 3 afios con anemia atendidos en contexto
Covid-19 en el Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021.
3.5.2. Muestra

La muestra, es aquel “subgrupo de la poblacién de interés sobre el cual
se recolectaran datos, y que tiene que definirse y delimitarse de antemano con
precision, ademas de que debe ser representativo de la poblacion” (64). Razon
a ello, la investigacion toma como muestra a 110 madres de nifios menores 3
afos con anemia atendidos en contexto Covid-19 en el Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021.
3.5.3. Muestreo

Fidias (2016) al respecto senala que, el muestreo “es aquel
procedimiento en el cual todos los elementos tienen la misma probabilidad de
ser seleccionados” (66). Para a seleccion de la muestra, nuestra investigacion
hace uso del muestreo probabilistico, el mismo que, este tipo “son esenciales
en los disefios de investigacion transversales, tanto descriptivos como

correlacionales-causales ..., donde cada integrante de la muestra posee la
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misma caracteristica y ceunta con las mismas posibilidades de integrar la

muestra”, segun Hernandez-Sampieri et al. (67).
La Férmula para poblacion finita es el siguiente:

(z2x N xpxq)

n
XN -1)+Z2xpxgq

Donde:

n = Tamafo de la muestra

N = Tamafio de la poblacién

p = Proporcién de la poblacion con la caracteristica deseada (éxito)
g = Proporcién de la poblacién sin la caracteristica deseada (fracaso)

Z= Nivel de confianza deseada e = Nivel de error dispuesto a cometer (67)

(1.962 x 310 x 0.5 x 0.5)

n
0.52(310 - 1) + 1.962 x 0.5 x 0.5

n =170

Reajuste de muestra hallada

n

ni
1+

n

N

Donde:

N: Tamafio de la poblacién

ni: Tamafio de la muestra calculada

n’: Tamafio provisional de la muestra dada por el investigador

ni =110
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3.6.

Criterios de inclusién

e Madres con menores de 3 afios atendidos en el Centro de Salud con Dx. de
anemia

e Madres que habitan en la jurisdiccion y &mbito de estudio seleccionado.

¢ Madres que no tengan impedimento alguno para desarrollar la encuesta

e Madres quienes dieron consentimiento informado

Criterios de exclusion

e Madres con menores de 3 afos atendidos en el Centro de Salud con otro
Dx.

¢ Madres que habitan en la jurisdiccién y ambito de estudio seleccionado solo
por un periodo o migran durante el estudio.

¢ Madres que tengan impedimento alguno para desarrollar la encuesta

e Madres quienes no dieron consentimiento informado

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.6.1. Técnicas de recoleccion de datos.

En el estudio, se emplea la encuesta. Sanchez et al. (2018) al respecto,
lo define como “el procedimiento en el cual se aplica un instrumento de
recoleccién de datos formado por un conjunto de cuestiones o reactivos cuyo
objetivo es recabar informacion factual en una muestra determinada” (68).
3.6.2. Instrumento de recoleccion de datos

Cuestionario, es el instrumentoque se emple6 en la valoracion de los
factores del contexto Covid-19, asi como, en la valoracion de la intervencion de
enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco
2021 (anexo 01), sustentado en Fidias (2016) quien afirma que el cuestionario,
‘es la modalidad de encuesta que se realiza de forma escrita mediante un
instrumento ... se le llama cuestionario autoadministrado, debido a que, debe

ser llenado por el encuestado, sin intervenciéon del encuestador” (66)
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Para valorar la variable factores asociados al contexto covid-19,
considera items, divididos en 6 dimensiones; Factor cultural; factor familiar,
factor institucional, factor normativo, factor psicolégico, factor cultural; el
instrumento considera para las respuestas a las alternativas siguientes: 1.
nunca; 2. a veces; 3. regularmente, 4. continuo y 5 siempre. El instrumento de
la variable factores asociados al contexto covid-19 considera como valores
finales a: favorable, limitante y negativo.

Cuadro 3. Baremo factores asociados

Item Total
Favorable 111 - 150
Limitante 71-110
Negativo 30-70

Cuestionario, para valorar la intervencién de enfermeria al menor de 3
afios con anemia (anexo 02), considera items, divididos en 5 dimensiones:
sensibilizacion y promocion; tratamiento y suplementacion; visita domiciliaria;
seguimiento; monitoreo y control. El instrumento considera entre sus alternativas
para ser respondidas en: 1. nunca; 2. a veces; 3. regularmente, 4. continuoy 5
siempre. El instrumento de la variable intervencion de enfermeria al menor de 3
afios con anemia considera como valores finales a: Integral, parcial y
insuficiente.

Cuadro 4. Baremo de la variable aceptabilidad de la vacunacion Covid-19

ITEM Valor
Integral 56 - 75
Parcial 36 - 55

Insuficiente 15-35
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3.7.

3.8.

Seleccion, validacién y confiabilidad de los instrumentos de investigacion
3.7.1. Validez por juicio de expertos

Segun los procesos de la investigacion, los instrumentos empleados en
la investigacion, fue “sometida a validez, a través de juicio de expertos, los
mismos que obtuvieron una concordancia favorable entre evaluadores (p<0,05).
Asimismo, los instrumentos fueron validados previamente en estudios
precedentes (ver anexo 05).
3.7.2. Confiabilidad

El coeficiente alfa de Cronbach, es uno de los procedimientos para
valorar la confiabilidad de los instrumentos, esto tomando a Séanchez et al.
(2018), el cual, posterior a la aplicacion a través de prueba piloto, arrojaron
buena confiabilidad; asi:

Cuadro 5. Confiabilidad de factores asociados

Alfa Cronbach N de elementos

,835 30

Cuadro 6. Confiabilidad de intervencion de enfermeria

Alfa Cronbach N de elementos

,803 15

Técnicas de procesamiento y andlisis de datos

Recopilada la informacién de ambos cuestionarios, se procedio con los
siguientes procesos:
e Revisar la integridad de informacién

Proceder a codificar los instrumentos recolectados

o Implementar base de datos en Ms Excel v.2016
e Alimentar los datos en base de datos en - SSPS v26
o Elaborar tablas de frecuencias (verificando la naturaleza de las variables)

o Elaborar trablas de contingencia cumpliendo los objetivos propuestos
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3.9.

3.10.

e Contrastar las hipotesis planteadas mediante la estadistica inferencial
evaluando los objetivos y la naturaleza de nuestras variables Elaborar
gréficos estadisticos, interpretacion y visualizacion

e Analisis y discusion de resultados.

Tratamiento estadistico

Los procedimientos estadisticos, tuvieron el apoyo del SPSS v26
(software estadistico) y el Microsoft Excel v2016. Teniendo un nivel de
significancia de alfa = ,05 y confianza de ,95.

Se inici6 con la tabulacién y la presentacion de resultados univariados
de todas y cada una de las variables en estudio, mediante tablas de frecuencia
a través del empleo de la estadistica descriptiva.

Seguidamente, para la valoracién y determinacién de relacién entre
ambas variables y sus dimensiones, se reportan los resultados mediante tablas
de contingencia.

Seguidamente, para probar las hip6tesis formuladas en la presente
investigacion, “nos apoyamos en los procesos del ritual de la significacion
estadistica, a través de la prueba estadistica no paramétrica chi cuadrada y
valorar la existencia o no de relacion entre nuestras variables; seguidamente, se
empled la prueba de correlacion Taub de Kendall, por la naturaleza de la variable
y el nivel de investigacion elegido, estudio de nivel relacional, y sus variables
categoricas de escala ordinal” (63)

Orientacion ética, filosofica y epistémica

En todo momento del desarrollo del presente estudio, se tuvo en cuenta
y se garantiz0, cada principio ético de la investigacion; entre ellos, beneficencia,
confidencialidad y anonimato.

Beneficencia, “dado que cada uno de los sujetos en el presente estudio

no son expuestos a dafios o riesgos ante situaciones y experiencias” (69)
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Confidencialidad, “por el cual, los datos que se obtienen, son utilizados
solo por las personas autorizadas en esta investigacion y Unicamente para
efectos de la presente, para luego éstas, son destruidas” (69)

Anonimato, “durante todo el proceso del estudio, en ningln instante de
la recoleccién de datos, se hace el pedido de registrar sus datos personales o
de identificacion” (69)

Informacion, “antes del inicio del estudio, se brindd los pormenores de la
investigacion, su inocuidad y la voluntariedad de la misma. Posteriormente, se
solicito de su consentimiento informado recordandoles también que, la
participacion es voluntaria, no subvencionable y, libre decisiéon que estime por

conveniente, en cualquier momento del estudio” (69).
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4.1.

CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION

Descripcién del trabajo de campo

El presente estudio, se desarroll6 durante el contexto de la pandemia
Covid-19, en la ciudad mas alta del mundo (4 380 m.s.n.m.) Cerro de Pasco,
dentro de la poblacion de nifios menores de 3 afios, quienes se atendieron en
el Centro de Salud Uliachin, distrito Chaupimarca; establecimiento donde las
autoras del estudio, desarrollaron el internado comunitario en enfermeria,
consolidandose como parte del personal enfermero de primera linea.

El “Centro De Salud Uliachin, se localiza en el distrito deChaupimarca,
provincia Pasco, departamento Pasco y pertenece a la DISA Direccion de Salud
Pasco, es un establecimiento de salud clasificado por el MINSA Ministerios de
salud como Centros De Salud o Centros Medicos” (70) Establecimiento de salud
de categoria I-3, sin internamiento “tiene la tarea de ayudar la integridad
personal, promoviendo la salud, previniendo las enfermedades y garantizando
la atencion universal de salud los habitantes de Pasco; proponiendo y
conduciendo los fines de politicas de salud en acuerdo con todos los actores

sociales y los sectores publicos” (70).
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4.2.

Durante la planificacion asi como, durante la implementacion del estudio
de investigacion con fines académicos, en todo instante, siempre se tuvo en
consideracion y respecto a cada una de los preceptos de “las normas, principios
y ética que establece la investigacion cientifica” asi como la norma que rige en
nuestra universidad (12) (69).

Presentacién, andlisis e interpretacion de los resultados

El presente informe, presenta los resultados del estudio en este
apartado, estos fueron procesados con la ayuda del software estadistico SPSS
v.26 y apoyados en el Ms Excel v.2016.

Se presentan los resultados de cada una de las dimensiones de las
variables “factores asociados al contexto Covid-19 y la intervencion de
enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco
2021, presentandose de manera particular mediante tablas de frecuencias y sus
gréaficos. Para luego presentar tablas cruzadas de relacion entre la intervencién
de enfermeria al menro de 3 afios con anemia y cada uno de los factores
asociados al contexto covid-19, con sus respectivos graficos estadisticos. Por
ultimo, los resultados son analizados y contrastados sus hipotesis a través de la
prueba de hipétesis (X?) y el coeficiente de correlacién (Tau b de Kendall),
siendo los baremos de interpretacion el siguiente:

Cuadro 7. Interpretaciéon de la correlacién

Coeficiente de correlacion Interpretacion
+ 1,00 Correlaciéon perfecta (+) o (-)

De+090ax0,99 Correlacion muy alta (+) o (-)
De 0,70 a+ 0,89 Correlacion alta (+) o (-)

De £0,40 a £ 0,69 Correlacién moderada (+) o (-)
De £0,20a £ 0,39 Correlacién baja (+) o (-)
De+0,01a+£0,19 Correlacién muy baja (+) o (-)

0 Correlacion nula

Fuente: Carcausto y Guillén
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Tabla 1. Factores asociados al contexto Covid-19 en la atencién al menor
de 3 afios con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021

Factores asociados al Frecuencias
contexto Covid-19 N© %
Favorable 25 22,7
Limitante 47 42,7
Negativo 38 34,5
Total 110 100,0

Fuente: Cuestionario

Grafico 1. Factores asociados al contexto Covid-19 en la atencién al menor
de 3 afios con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021
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Mediante la tabla y grafico 1, se muestra los factores asociados al
contexto Covid-19 en la atencién al menor de 3 afios con anemia, Centro de
Salud Uliachin, Pasco 2021, donde se puede percibir que, para una ligera
mayoria (42,7%) de las madres, los factores que se presentan son limitantes
para la atencion al menor de 3 afios con anemia durante el contexto Covid-19;
mientras que, para un 34,5% estos factores son negativos; y, para un 22,7%
estos factores se presentan como favorables. Esto refleja que, una gran

porporcion de madres refieren que, los factores que se asocian al contexto
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covid-19 se presentan como limitantes y negativos para la atencion al menor de

3 aflos con anemia.

Tabla 2. Intervencién de enfermeria al menor de 3 afilos con anemia en
contexto Covid-19, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021

Intervencién de Frecuencias
enfermeria NO %
Integral 33 30,0
Parcial 47 42,7
Insuficiente 30 27,3
Total 110 100,0

Fuente: Cuestionario

Gréfico 2. Intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia en
contexto Covid-19, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021
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Mediante la tabla y grafico 2, se muestra la Intervencién de enfermeria
al menor de 3 afios con anemia en contexto Covid-19, Centro de Salud Uliachin,
Pasco 2021; donde se puede percibir que, para una ligera mayoria (42,7%) de
las madres, la Intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia en

contexto Covid-19 fue parcial; mientras que, para un 30,0% la intervencion de
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enfermeria fue integral; y, para un 27,3% la intervencién de enfermeria resultd
ser insuficiente.

Tabla 3. Factor sociodemogréfico asociado al contexto Covid-19y la
intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,
Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021

Intervencién de enfermeria

Factor
Sociodemografico  |ntegral Parcial Insuficiente TOTAL
Asociado
N° % N° % N° % N° %
Favorable 13 394 4 8.5 6 20.0 23 20.9
Limitante 20 60.6 22 46.8 13 43.3 55 50.0
Negativo 0 0.0 21 44.7 11 36.7 32 29.1
TOTAL 33 30.0 47 42.7 30 27.3 110 100.0
Fuente: Cuestionario factores asociados del contexto Covid-19, e Intervenciéon de
enfermeria.

Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdido Total
N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Factor sociodemografico
asociado* Intervencion de 110 100,0% 0 0,0% 110 100,0%

Enfermeria
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Grafico 3. Factor sociodemogréfico asociado al contexto Covid-19y la
intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,
Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021
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Mediante la tabla y grafico 3, se muestra la asociacion entre el factor
sociodemografico en contexto Covid-19 y la intervencion de enfermeria al menor
de 3 afios con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021; alli se observa
gue, un 50,0% de las madres, presenta factor sociodemogréafico dentro del
contexto covid-19, limitante; mientras que, un 29,1% presenta este factor como
negativo; y, un 20,0% de ellas, presenta este factor como favorable. Es asi que,
correlacionando estos estos resultados con la intervencidn de enfermeria;
podemos observar que, una ligera mayoria de las madres (42,7%) refiere que la
intervencion de enfermeria durante este contexto Covid.19 fue parcial; en tanto
que, para un 30,0% esta intervencion fue integral; y, para un 27,3% esta
intervencion fue insuficiente.

Asimismo, notamos entre las madres quienes refieren que la

intervencion de enfermeria fue integral, el 60,6% de ellas, presenta factor

46



sociodemografico limitante; en tanto que, un 39,4% presenta este factor como
factor favorable.

Por otra parte, aquellas madres quienes refieren que, la intervencién de
enfermeria fue parcial, el 46,8% de ellas, presenta factor sociodemogréafico
limitante; en tanto que, un 44,7% presenta este factor como factor negativo; vy,
un 8,5% presenta este factor como factor favorable.

Y, entre aquellas madres quienes refieren que, la intervencién de
enfermeria fue insuficiente, el 43,3% de ellas, presenta factor sociodemogréfico
limitante; en tanto que, un 36,7% presenta este factor como factor negativo; vy,
un 20,0% presenta este factor como factor favorable

Finalmente, se percibe que, una ligera mayoria de madres, refieren que
la intervencién de enfermeria fue parcial durante este contexto Covid-19; por
otro lado, esto se relaciona a un factor sociodemografico mayormente limitante
de la madre, en relacién a la intervencion del nifio menor de 3 afios con anemia.

Tabla 4. Factor familiar asociado al contexto Covid-19 y la intervencion de
enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021

Intervencion de enfermeria

Factor Familiar
Asociado Integral Parcial  Insuficiente =~ TOTAL

N° % N° % N° % N° %

Favorable 11 333 5 10.6 3 100 19 17.3
Limitante 19 576 20 426 9 30.0 48 43.6
Negativo 3 9.1 22 468 18 60.0 43 39.1
TOTAL 33 300 47 427 30 273 110 100.0
Fuente: Cuestionario factores asociados del contexto Covid-19, e Intervencion de
enfermeria.
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Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdido Total
N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Factor familiar asociado*
110 100,0% 0 0,0% 110 100,0%

Intervencion de Enfermeria

Gréfico 4. Factor familiar asociado al contexto Covid-19 y la intervencién
de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021
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La tabla y gréafico 4, se muestra la asociacién entre el factor familiar en
contexto Covid-19 y la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con
anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021; alli se observa que, un 46,6%
de las madres, presenta factor familiar dentro del contexto covid-19, limitante;
mientras que, un 39,1% presenta este factor como negativo; y, un 17,3% de
ellas, presenta este factor como favorable. Es asi que, correlacionando estos
estos resultados con la intervencién de enfermeria; podemos observar que, una

ligera mayoria de las madres (42,7%) refiere que la intervencion de enfermeria

48



durante este contexto Covid.19 fue parcial; en tanto que, para un 30,0% esta
intervencion fue integral; y, para un 27,3% esta intervencion fue insuficiente.

Asimismo, notamos entre las madres quienes refieren que la
intervencion de enfermeria fue integral, el 57,6% de ellas, presenta factor
familiar limitante; en tanto que, un 33,3% presenta este factor como factor
favorable; y, un 9,1% este factor se presenta como negativo..

Por otra parte, aquellas madres quienes refieren que, la intervencion de
enfermeria fue parcial, el 46,8% de ellas, presenta factor familiar negativo; en
tanto que, un 42,6% presenta este factor como factor limitante; y, un 10,6%
presenta este factor como factor favorable.

Y, entre aquellas madres quienes refieren que, la intervencion de
enfermeria fue insuficiente, el 60,0% de ellas, presenta factor familiar negativo;
en tanto que, un 30,0% presenta este factor como factor limitante; y, un 10,0%
presenta este factor como factor favorable

Finalmente, se percibe que, una ligera mayoria de madres, refieren que
la intervencién de enfermeria fue parcial durante este contexto Covid-19; por
otro lado, esto se relaciona a un factor familiar mayormente limitante de la
madre, en relacion a la intervencion del nifio menor de 3 afios con anemia.

Tabla 5. Factor institucional asociado al contexto Covid-19y la
intervenciéon de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,
Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021

Intervencion de enfermeria

Factor
Institucional Integral Parcial Insuficiente TOTAL
Asociado
N° % N° % N° % N° %
Favorable 24  72.7 11 23.4 4 13.3 39 35.5
Limitante 7 21.2 23 48.9 13 43.3 43 39.1
Negativo 2 6.1 13 27.7 13 43.3 28 25.5
TOTAL 33 30.0 47 42.7 30 27.3 110 100.0

Fuente: Cuestionario factores asociados del contexto Covid-19, e Intervencion
de enfermeria.
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Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdido Total
N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Factor institucional
asociado* Intervencion de 110 100,0% 0 0,0% 110 100,0%

Enfermeria

Grafico 5. Factor institucional asociado al contexto Covid-19y la
intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,
Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021
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La tabla y grafico 5, se muestra la asociacién entre el factor institucional
en contexto Covid-19 y la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con
anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021; alli se observa que, un 39,1%
de las madres, percibe el factor institucional dentro del contexto covid-19, como
limitante; mientras que, un 35,5% percibe este factor como favorable; y, un
25,5% de ellas, lo percibe como factor negativo. Es asi que, correlacionando
estos estos resultados con la intervencion de enfermeria; podemos observar
qgue, una ligera mayoria de las madres (42,7%) refiere que la intervencién de

enfermeria durante este contexto Covid.19 fue parcial; en tanto que, para un
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30,0% esta intervencién fue integral; y, para un 27,3% esta intervencion fue
insuficiente.

Asimismo, notamos entre las madres quienes refieren que la
intervencion de enfermeria fue integral, el 72,7% de ellas, percibe el factor
institucional como favorable; en tanto que, un 21,2% percibe este factor como
factor limitante; y, un 6,1% lo percibe como factor negativo.

Por otra parte, aquellas madres quienes refieren que, la intervencién de
enfermeria fue parcial, el 48,9% de ellas, percibe el factor institucional como
limitante; en tanto que, un 27,7% percibe este factor como factor negativo; y, un
23,4% lo percibe como factor favorable.

Y, entre aquellas madres quienes refieren que, la intervencion de
enfermeria fue insuficiente, el 43,3% de ellas, percibe este factor institucional
como limitante; otra proporcién similar 43,7% lo percibe como factor negativo; vy,
un 13,3% lo percibe como factor favorable

Finalmente, se percibe que, una ligera mayoria de madres, refieren que
la intervencién de enfermeria fue parcial durante este contexto Covid-19; por
otro lado, esto se relaciona a un factor institucional mayormente limitante para
la intervencion del nifio menor de 3 afios con anemia.

Tabla 6. Factor normativo asociado al contexto Covid-19 y la intervencidn
de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021

Intervencion de enfermeria

Factor Normativo
Asociado Integral Parcial Insuficiente TOTAL

N° % N° % N° % N° %

Favorable 21 636 14 29.8 13 433 48 43.6
Limitante 10 303 21 44.7 6 200 37 33.6
Negativo 2 6.1 12 25.5 11 367 25 22.7
TOTAL 33 30.0 47 42.7 30 27.3 110 100.0

Fuente: Cuestionario factores asociados del contexto Covid-19, e Intervencion
de enfermeria.
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Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdido Total
N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Factor normativo asociado*
110 100,0% 0 0,0% 110 100,0%

Intervencion de Enfermeria

Gréfico 6. Factor normativo asociado al contexto Covid-19y la
intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,
Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021

25

Intervencién
de
Enfermeria

B insuficients
OpParcial
M integral

20

Recuento

:
’ Megativa Limitante Favorable

Factor Normativo asociado
La tabla y grafico 6, se muestra la asociacion entre el factor normativo

en contexto Covid-19 y la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con
anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021; alli se observa que, un 43,6%
de las madres, percibe el factor normativo dentro del contexto covid-19, como
favorable; mientras que, un 33,6% percibe este factor como limitante; y, un
22, 7% de ellas, lo percibe como factor negativo. Es asi que, correlacionando
estos estos resultados con la intervencion de enfermeria; podemos observar
qgue, una ligera mayoria de las madres (42,7%) refiere que la intervencién de
enfermeria durante este contexto Covid.19 fue parcial; en tanto que, para un
30,0% esta intervencion fue integral; y, para un 27,3% esta intervencion fue

insuficiente.
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Asimismo, notamos entre las madres quienes refieren que la
intervencion de enfermeria fue integral, el 63,6% de ellas, percibe el factor
normativo como favorable; en tanto que, un 30,3% percibe este factor como
factor limitante; y, un 6,1% lo percibe como factor negativo.

Por otra parte, aquellas madres quienes refieren que, la intervencién de
enfermeria fue parcial, el 44,7% de ellas, percibe el factor normativo como
limitante; en tanto que, un 29,8% percibe este factor, como factor favorable; y,
un 25,5% lo percibe como factor negativo.

Y, entre aquellas madres quienes refieren que, la intervencion de
enfermeria fue insuficiente, el 43,3% de ellas, percibe este factor normativo
como favorable; otra proporcién similar 36,7% lo percibe como factor negativo;
y, un 20,0% lo percibe como factor limitante

Finalmente, se percibe que, una ligera mayoria de madres, refieren que
la intervencién de enfermeria fue parcial durante este contexto Covid-19; por
otro lado, esto se relaciona a un factor normativo mayormente favorable para la
intervencion del nifio menor de 3 afios con anemia.

Tabla 7. Factor psicoldgico asociado al contexto Covid-19 y laintervencién
de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021

Intervencion de enfermeria

Factor
Psicologico Integral Parcial Insuficiente TOTAL
Asociado
N° % N° % N° % N° %
Favorable 3 9.1 3 6.4 2 6.7 8 7.3
Limitante 28 84.8 15 31.9 3 10.0 46 41.8
Negativo 2 6.1 29 61.7 25 83.3 56 50.9
TOTAL 33 30.0 47 42.7 30 27.3 110 100.0
Fuente: Cuestionario factores asociados del contexto Covid-19, e Intervenciéon de
enfermeria.
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Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdido Total
N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Factor psicoldgico
asociado* Intervencion de 110 100,0% 0 0,0% 110 100,0%

Enfermeria

Gréfico 7. Factor psicolégico asociado al contexto Covid-19y la
intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,
Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021
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La tabla y gréafico 7, se muestra la asociacién entre el factor psicolégico
en contexto Covid-19 y la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con
anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021; alli se observa que, un 50,9%
de las madres, percibe el factor psicolégico dentro del contexto covid-19, como
negativo; mientras que, un 41.8% percibe este factor como limitante; y, un 7,3%
de ellas, lo percibe como factor favorable. Es asi que, correlacionando estos
estos resultados con la intervencién de enfermeria; podemos observar que, una

ligera mayoria de las madres (42,7%) refiere que la intervencion de enfermeria

54



durante este contexto Covid.19 fue parcial; en tanto que, para un 30,0% esta
intervencion fue integral; y, para un 27,3% esta intervencion fue insuficiente.

Asimismo, notamos entre las madres quienes refieren que la
intervencion de enfermeria fue integral, el 84,8% de ellas, percibe el factor
psicolégico como limitante; en tanto que, un 9,1% percibe este factor como
factor favorable; y, un 6,1% lo percibe como factor negativo.

Por otra parte, aquellas madres quienes refieren que, la intervencién de
enfermeria fue parcial, el 61,7% de ellas, percibe el factor psicolégico como
negativo; en tanto que, un 31,9% percibe este factor como factor limitante; y, un
6,2% lo percibe como factor favorable.

Y, entre aquellas madres quienes refieren que, la intervencion de
enfermeria fue insuficiente, el 83,3% de ellas, percibe este factor psicol6gico
como negativo; otra proporcion similar 10,0% lo percibe como factor limitante; y,
un 6,7% lo percibe como factor favorable

Finalmente, se percibe que, una ligera mayoria de madres, refieren que
la intervencién de enfermeria fue parcial durante este contexto Covid-19; por
otro lado, esto se relaciona a un factor psicol6gico mayormente negativo para la
intervencion del nifio menor de 3 afios con anemia.

Tabla 8. Factor cultural asociado al contexto Covid-19 y laintervencién de
enfermeria al menor de 3 aflos con anemia, Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021

Intervencion de enfermeria

Factor Cultural
Asociado Integral Parcial Insuficiente TOTAL

N° % N° % N° % N° %

Favorable 6 18.2 5 10.6 2 6.7 13 11.8
Limitante 24 72.7 19 40.4 10 33.3 53 48.2
Negativo 3 9.1 23 48.9 18 60.0 44 40.0
TOTAL 33 30.0 47 42.7 30 27.3 110 100.0
Fuente: Cuestionario factores asociados del contexto Covid-19, e Intervenciéon de
enfermeria.
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Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdido Total
N Porcentaje N  Porcentaje N Porcentaje
Factor cultural asociado*
110 100,0% 0 0,0% 110 100,0%

Intervencién de Enfermeria

Gréfico 8. Factor cultural asociado al contexto Covid-19 y la intervencion
de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021
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Factor cultural asociado
La tabla y gréfico 8, se muestra la asociacién entre el factor cultural en

contexto Covid-19 y la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con
anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021; alli se observa que, un 48,2%
de las madres, presenta factor cultural dentro del contexto covid-19, limitante;
mientras que, un 40,0% presenta este factor como negativo; y, un 11,8% de
ellas, presenta este factor como favorable. Es asi que, correlacionando estos
estos resultados con la intervencién de enfermeria; podemos observar que, una
ligera mayoria de las madres (42,7%) refiere que la intervencion de enfermeria
durante este contexto Covid.19 fue parcial; en tanto que, para un 30,0% esta

intervencion fue integral; y, para un 27,3% esta intervencion fue insuficiente.
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Asimismo, notamos entre las madres quienes refieren que la
intervencion de enfermeria fue integral, el 72,7% de ellas, presenta factor
cultural limitante; en tanto que, un 18,2% presenta este factor como factor
favorable; y, un 9,1% presenta este factor como negativo.

Por otra parte, aquellas madres quienes refieren que, la intervencion de
enfermeria fue parcial, el 48,9% de ellas, presenta factor cultural negativo; en
tanto que, un 40,4% presenta este factor como factor limitante; y, un 10,6%
presenta este factor como factor favorable.

Y, entre aquellas madres quienes refieren que, la intervencion de
enfermeria fue insuficiente, el 60,0% de ellas, presenta factor cultural negativo;
en tanto que, un 33,3% presenta este factor como factor limitante; y, un 6,7%
presenta este factor como factor favorable

Finalmente, se percibe que, una ligera mayoria de madres, refieren que
la intervencién de enfermeria fue parcial durante este contexto Covid-19; por
otro lado, esto se relaciona a un factor cultural mayormente limitante de la
madre, en relacion a la intervencion del nifio menor de 3 afios con anemia.

Tabla 9. Factores asociados al contexto Covid-19 y la intervencién de
enfermeria al menor de 3 aflos con anemia, Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021

Intervencion de enfermeria

Factores
Asociados al Integral Parcial  Insuficiente TOTAL
Contexto Covid-19

N %  N° % N° % N° %

Favorable 13 118 7 6.4 5 4.5 25 22.7
Limitante 18 164 20 18.2 9 8.2 47 42.7
Negativo 2 1.8 20 18.2 16 14.5 38 34.5
TOTAL 33 30.0 47 427 30 27.3 110 100.0
Fuente: Cuestionario factores asociados del contexto Covid-19, e Intervenciéon de
enfermeria.
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Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdido Total
N Porcentaje N  Porcentaje N Porcentaje
Factores asociados*
110 100,0% 0 0,0% 110 100,0%

Intervencion de Enfermeria

Gréafico 9. Factores asociados al contexto Covid-19y la intervencion de
enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021
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Factores Asociados al contexto Covid-19

La tabla y grafico 9, se muestra la relacién entre los factores asociados
al contexto Covid-19 y la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con
anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021, alli se observa que, un 42,7%
de las madres, presentan factores asociados al contexto covid-19, limitantes a
la intervencion al menor de 3 afios con anemia; mientras que, un 34,5%
presentan factores asociados negativos; y, un 22,7% de ellas, presentan
factores asociados favorables. Es asi que, correlacionando estos estos
resultados con la intervencion de enfermeria; podemos observar que, una ligera

mayoria de las madres (42,7%) refiere que la intervencién de enfermeria durante
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4.3.

este contexto Covid.19 fue parcial; en tanto que, para un 30,0% esta
intervencion fue integral; y, para un 27,3% esta intervencion fue insuficiente.

Haciendo una relacion entre las variables de estudio, notamos del total
de madres encuestadas, mayores frecuencias (18,2%) entre las madres quienes
refieren que la intervencion de enfermeria fue Parcial y la presencia de factores
asociados al contexto Covid-19 fue limitante para la intervencién al menor de 3
afnos con anemia.

Del mismo modo, se puede apreciar que, del total de madres
encuestadas, a mayores frecuencias (18,2%) entre las madres quienes refieren
que la intervencion de enfermeria fue Parcial y la presencia de factores
asociados al contexto Covid-19 fue negativo para la intervencion al menor de 3
afnos con anemia.

Finalmente, se percibe también que, en un 16,4% del total de madres de
menores de 3 afos con anemia, presentaron factores limitantes, pero que la
intervencion de enfermeria fue favorable, haciendo notar que, los esfuerzos del
profesional dde enfermeria durante este periodo, fueron mayores.

Prueba de hipétesis
Contrastacion de hipdétesis Especifica 1
a. Planteamiento de la Hip6tesis Especifica 1
Ho: El factor sociodemografico en contexto Covid-19 no se asocia
significativamente a la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios
con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021
Ha: El factor sociodemografico en contexto Covid-19 se asocia
significativamente a la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios
con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021
b. Significancia

a =,05 (5%)
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c. Estadistico de prueba
XZ
Tau b de Kendall

Cuadro 8. Factor sociodemografico asociado al contexto Covid-19y la
intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,
Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintotica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 24,0832 4 ,000
Razon de verosimilitud 32,932 4 ,000
Asociacion lineal por lineal 10,628 1 ,001

N de casos validos 110

a. 0 casillas (.0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es 6.27.

Medidas simétricas

Error estandar Significacién
Valor asintotico? T aproximadaP® aproximada
Ordinal por ordinal Tau-b de Kendall ,290 ,079 3,604 ,000

N de casos validos 110

a. No se presupone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintotico que presupone la hipotesis nula.

d. Valor del estadistico de prueba
p-valor =,000

Tau b de Kendall =,290

e. Decision estadistica
Con valor p =,000 menor al nivel de significancia ( ,05); podemos

confirmar que, el factor sociodemogréfico en contexto Covid-19 se asocia
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significativamente a la intervencidén de enfermeria al menor de 3 afios con
anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco.

Teniendo como valor de coeficiente Tau b de Kendall =,290 podemos
confirmar que esta asociacidn existente es directa y de baja intensidad.
Por lo tanto, podemos mencionar que, mientras el factor sociodemégrafico
gue posee la madre del menor de 3 afios con anemia sea limitante, la
intervencion de enfermeria al menor sera parcial. Sin embargo, esto puede
verse influenciado por diversos factores externos al estudio.

Conclusion

Tenemos evidencia para concluir con lo siguiente:
e Rechazar hipétesis nula (Ho).

e Quedamos con la hipétesis alterna (Ha).

Contrastacién de hipétesis Especifica 2

a.

Planteamiento de la Hip6tesis Especifica 2

Ho: El factor familiar en contexto Covid-19 no se asocia significativamente
a la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro
de Salud Uliachin, Pasco 2021

Ha: El factor familiar en contexto Covid-19 se asocia significativamente a la
intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de

Salud Uliachin, Pasco 2021

Significancia

a =,05 (5%)
Estadistico de prueba
x2

Tau b de Kendall

61



Cuadro 9. Factor familiar asociado al contexto Covid-19 y la intervencién

de enfermeria al menor de 3 aflos con anemia, Centro de Salud

Uliachin, Pasco 2021.

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintotica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 21,4742 4 ,000
Razén de verosimilitud 23,722 4 ,000
Asociacion lineal por lineal 17,077 1 ,000
N de casos validos 110

a. 0 casillas (.0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es 5.18.

Medidas simétricas

Error estandar Significacion
Valor asintético? T aproximada® aproximada
Ordinal por ordinal Tau-b de Kendall ,369 ,075 4,833 ,000
N de casos validos 110

a. No se presupone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintotico que presupone la hipotesis nula.

d. Valor del estadistico de prueba

p-valor =,000

Tau b de Kendall

,369

e. Decision estadistica

Con valor p =,000 menor al nivel de significancia ( ,05); podemos

confirmar que, el factor familiar en contexto Covid-19 se asocia

significativamente a la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con

anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco.
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Teniendo como valor de coeficiente Tau b de Kendall =,369 podemos
confirmar que esta asociacion existente es directa y de baja intensidad.
Por lo tanto, podemos mencionar que, mientras el factor familiar que
posee la madre del menor de 3 afios con anemia sea limitante, la
intervencion de enfermeria al menor sera parcial. Sin embargo, esto puede
verse influenciado por diversos factores externos al estudio.

Conclusion

Tenemos evidencia para concluir con lo siguiente:

e Rechazar hip6tesis nula (Ho).

e Quedamos con la hipétesis alterna (Ha).

Contrastacién de hipétesis Especifica 3

a.

Planteamiento de la Hip6tesis Especifica 3

Ho: EI factor institucional en contexto Covid-19 no se asocia
significativamente a la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios
con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021

Ha: El factor institucional en contexto Covid-19 se asocia significativamente
a la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro

de Salud Uliachin, Pasco 2021

Significancia

a =,05 (5%)

Estadistico de prueba
X2

Tau b de Kendall
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Cuadro 10. Factor institucional asociado al contexto Covid-19y la
intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,
Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintotica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 31,7322 4 ,000
Razén de verosimilitud 32,231 4 ,000
Asociacion lineal por lineal 24,777 1 ,000

N de casos validos 110

a. 0 casillas (.0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento
minimo esperado es 7.64.

Medidas simétricas

Error estandar Significacion
Valor asintotico? T aproximadaP® aproximada
Ordinal por ordinal Tau-b de Kendall ,438 ,072 5,955 ,000

N de casos validos 110

a. No se presupone la hipétesis nula.

b. Utilizacion del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

d. Valor del estadistico de prueba
p-valor =,000

Tau b de Kendall = ,438

e. Decision estadistica
Con valor p = ,000 menor al nivel de significancia ( ,05); podemos
confirmar que, el factor institucional en contexto Covid-19 se asocia
significativamente a la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con

anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco.
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Teniendo como valor de coeficiente Tau b de Kendall = ,438 podemos
confirmar que esta asociacion existente es directa y de moderada
intensidad.

Por lo tanto, podemos mencionar que, mientras el factor institucional
gue percibe la madre del menor de 3 afios con anemia sea favorable, la
intervencion de enfermeria al menor serd integral. Sin embargo, esto puede

verse influenciado por diversos factores externos al estudio.

Conclusion
Tenemos evidencia para concluir con lo siguiente:
e Rechazar hipétesis nula (Ho).

¢ Quedamos con la hipétesis alterna (Ha).

Contrastacién de hipétesis Especifica 4

a.

Planteamiento de la Hipotesis Especifica 4

Ho: EI factor normativo en contexto Covid-19 no se asocia
significativamente a la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios
con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021

Ha: El factor normativo en contexto Covid-19 se asocia significativamente a
la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro

de Salud Uliachin, Pasco 2021

Significancia

a =,05 (5%)

Estadistico de prueba
X2

Tau b de kendall
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Cuadro 11. Factor normativo asociado al contexto Covid-19y la
intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,
Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021.

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintotica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 15,3242 4 ,004
Razoén de verosimilitud 16,602 4 ,002
Asociacion lineal por lineal 6,810 1 ,009

N de casos validos 110

a. 0 casillas (.0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es 6.82.

Medidas simétricas

Error estandar Significacion
Valor asintotico?® T aproximada® aproximada
Ordinal por ordinal Tau-b de Kendall ,222 ,086 2,554 ,011

N de casos validos 110

a. No se presupone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

d. Valor del estadistico de prueba
p-valor =,011

Tau b de Kendall

,222

e. Decision estadistica
Con valor p =,011 menor al nivel de significancia ( ,05); podemos confirmar
que, el factor normativo en contexto Covid-19 se asocia significativamente
a la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de
Salud Uliachin, Pasco.
Teniendo como valor de coeficiente Tau b de Kendall = ,222 podemos

confirmar que esta asociacion existente es directa y de baja intensidad.
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Por lo tanto, podemos mencionar que, mientras el factor normativo que
percibe la madre del menor de 3 afios con anemia sea favorable, la
intervencion de enfermeria al menor serd integral. Sin embargo, esto puede

verse influenciado por diversos factores externos al estudio.

f. Conclusioén

Tenemos evidencia para concluir con lo siguiente:

e Rechazar hipétesis nula (Ho).
e Quedamos con la hipétesis alterna (Ha).
Contrastacién de hipétesis especifica 5
a. Planteamiento de la Hip6tesis especifica 5
Ho: EI factor psicolégico en contexto Covid-19 no se asocia
significativamente a la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios
con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021
Ha: El factor psicolégico en contexto Covid-19 se asocia significativamente
a la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro
de Salud Uliachin, Pasco 2021
b. Significancia
a =,05 (5%)
c. Estadistico de prueba
XZ

Tau b de Kendall
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Cuadro 12. Factor psicologico asociado al contexto Covid-19y la

intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia,

Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021.

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintotica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 43,5022 4 ,000
Razon de verosimilitud 50,417 4 ,000
Asociacion lineal por lineal 25,774 1 ,000

N de casos validos 110

a. 1 casillas (11.1%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es 2.18.

Medidas simétricas

Error estandar Significacion
Valor asintotico?® T aproximada® aproximada
Ordinal por ordinal Tau-b de Kendall ,499 ,071 7,235 ,000
N de casos validos 110

a. No se presupone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintotico que presupone la hipotesis nula.

d. Valor del estadistico de prueba
p-valor =,000
Tau b de Kendall =,499

e. Decisién estadistica

Con valor p =,000 menor al nivel de significancia ( ,05); podemos confirmar

que, el factor psicolégico en contexto Covid-19 se asocia significativamente

a la intervenciéon de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de

Salud Uliachin, Pasco.

Teniendo como valor de coeficiente Tau b de Kendall = ,499 podemos

confirmar que esta asociacién existente es directa y de moderada

intensidad.
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Por lo tanto, podemos mencionar que, mientras el factor psicolégico que
posee la madre del menor de 3 afios con anemia sea negativo, la
intervencion de enfermeria al menor sera insuficiente. Sin embargo, esto
puede verse influenciado por diversos factores externos al estudio.
Conclusion

Tenemos evidencia para concluir con lo siguiente:

e Rechazar hipétesis nula (Ho).

¢ Quedamos con la hipétesis alterna (Ha).

Contrastacién de hipétesis especifica 6

a.

Planteamiento de la Hipotesis especifica 6

Ho: El factor cultural en contexto Covid-19 no se asocia significativamente
a la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro
de Salud Uliachin, Pasco 2021

Ha: El factor cultural en contexto Covid-19 se asocia significativamente a la
intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de
Salud Uliachin, Pasco 2021

Significancia

a =,05 (5%)

Estadistico de prueba

XZ

Tau b de Kendall
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Cuadro 13. Factor cultural asociado al contexto Covid-19y la intervencion

de enfermeria al menor de 3 aflos con anemia, Centro de Salud

Uliachin, Pasco 2021.

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintotica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 19,7662 4 ,001
Razén de verosimilitud 22,535 4 ,000
Asociacion lineal por lineal 14,137 1 ,000

N de casos validos 110

a. 1 casillas (11.1%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento
minimo esperado es 3.55.

Medidas simétricas

Error estandar Significacion
Valor asintotico?® T aproximada® aproximada
Ordinal por ordinal Tau-b de Kendall 344 ,074 4,625 ,000
N de casos validos 110

a. No se presupone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintotico que presupone la hipotesis nula.

d. Valor del estadistico de prueba
p-valor =,000
Tau b de Kendall =,344

e. Decision estadistica

Con valor p =,000 menor al nivel de significancia ( ,05); podemos confirmar

gue, el factor cultural en contexto Covid-19 se asocia significativamente a la

intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de Salud

Uliachin, Pasco.

Teniendo como valor de coeficiente Tau b de Kendall = ,344 podemos

confirmar que esta asociacion existente es directa y de baja intensidad.
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Por lo tanto, podemos mencionar que, mientras el factor cultural que posee
la madre del menor de 3 afios con anemia sea limitante, la intervencion de
enfermeria al menor sera parcial. Sin embargo, esto puede verse
influenciado por diversos factores externos al estudio.

Conclusion

Tenemos evidencia para concluir con lo siguiente:

e Rechazar hipotesis nula (Ho).

¢ Quedamos con la hipétesis alterna (Ha).

Contrastacién de hipétesis General

a.

Planteamiento de la Hipotesis General

Ho: Los factores del contexto Covid-19 no se asocian significativamente a
la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro
de Salud Uliachin, Pasco 2021

Ha: Los factores del contexto Covid-19 se asocian significativamente a la
intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de

Salud Uliachin, Pasco 2021

Significancia

a =,05 (5%)
Estadistico de prueba
XZ

Tau b de Kendall
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Cuadro 14. Factores asociados al contexto Covid-19 y la intervencion de
enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021.

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintotica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 19,6922 4 ,001
Razon de verosimilitud 22,819 4 ,000
Asociacion lineal por lineal 14,085 1 ,000

N de casos validos 110

a. 0 casillas (.0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es 6.82.

Medidas simétricas

Error estandar Significacion
Valor asintético? T aproximada® aproximada
Ordinal por ordinal Tau-b de Kendall ,333 ,077 4,279 ,000

N de casos validos 110

a. No se presupone la hipétesis nula.

b. Utilizacion del error estandar asintético que presupone la hipétesis nula.

d. Valor del estadistico de prueba
p-valor =,000

Tau b de Kendall

,333

e. Decision estadistica
Con valor p =,000 menor al nivel de significancia ( ,05); podemos confirmar
que, los factores asociados sociodemogréfico, familiar, institucional,
normativo, psicolégico, cultural en contexto Covid-19 se asocia
significativamente a la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con

anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco.
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4.4,

Teniendo como valor de coeficiente Tau b de Kendall = ,333 podemos
confirmar que esta asociacion existente es directa y de baja intensidad.
Por lo tanto, podemos mencionar que, mientras los factores asociados al
contexto Covid-19 se presenten en la madre del menor de 3 afios con
anemia sean limitantes, la intervencion de enfermeria al menor sera parcial.
Sin embargo, esto puede verse influenciado por diversos factores externos
al estudio.

f. Conclusion
Tenemos evidencia para concluir con lo siguiente:
e Rechazar hipétesis nula (Ho).

¢ Quedamos con la hipétesis alterna (Ha).

Discusion de resultados

Nuestra investigacién, implementa su desarrollo tomando como
problema general de investigacion, ¢ Cual es la asociacion de los factores del
contexto Covid-19 y la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con
anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 20217?, para ello, considera como
objetivo general, “Determinar la asociacion de los factores del contexto Covid-
19 y la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de
Salud Uliachin, Pasco 2021".

Nuestro pais, a través del INEI, reporta un “40.1% de nifios, de 6 a 35
meses con anemia; esto nos refleja que, casi 700 mil nifios menores de 3 afios
son anémicos de los 1.6 millones a nivel nacional. Resulta alarmante esta
situacion, por lo que, el gobierno ha tomado medidas excepcionales mediante
el Plan Nacional de Lucha Contra la Anemia” (71)

Cuando de las consecuencias de la anemia se trata, éstas “no solo estan
relacionadas a la hipoxia; sino, que éstas pueden ser el producto de las

alteraciones en la funcion del sistema nervioso central, que incluyen: Afeccién
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del desarrollo psicomotor y cognitivo del infante, disminucién de la capacidad
fisica a causa del aporte inadecuado de oxigeno, riesgo a contraer
enfermedades, afeccion del crecimiento longitudinal, consecuencias negativas
a mediano y largo plazo debido a un desempefio cognitivo deficiente” (60).

A través de nuestro estudio, muestramos en la tabla y grafico 1, los
factores asociados al contexto Covid-19 en la atencion al menor de 3 afios con
anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021, se percibe que, para una ligera
mayoria (42,7%) de las madres, los factores que se presentan son limitantes
para la atencion al menor de 3 afios con anemia durante el contexto Covid-19;
mientras que, para un 34,5% estos factores son negativos; y, para un 22,7%
estos factores se presentan como favorables. Esto refleja que, una gran
porporcion de madres refieren que, los factores que se asocian al contexto
covid-19 se presentancomo limitantes y negativos para la atencién al menor de
3 afos con anemia.

Al respecto, una representante de UNICEF, Ana de Mendoza, refirié que,
“la llegada del COVID-19 provoc6é que muchos hogares enfrenten una caida
importante en sus ingresos, generando no solamente un incremento de la
pobreza monetaria en nuestro pais; sino ha impactado severamente la salud y
el desarrollo de nifias y nifios; entendiendo que, este impacto esta relacionado
a diversos factores, ademas de los ingresos, queremos llamar la atencién sobre
este factor en especial, que puede ser abordado a través de medidas de
proteccion social” (19).

UNICEF y el Banco Mundial, revelaron que, “el impacto de la Covid-19
ha tenido efectos adversos en la calidad de vida de la nifiez en el Perq, a través
del informe Impacto de la caida de ingresos de los hogares en indicadores de
salud y educacion” (19). Es asi que, “la caida de ingresos en el hogar podria
incrementar el porcentaje de nifios entre 6 a 35 meses con anemia, en 10.7
puntos porcentuales entre el 2019 y el 2020. Sin embargo, la cifra més dura esta
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en la zona rural con un alza de 15.5, lo que denota la gravedad del tema,
considerando los efectos negativos que produce la anemia en el desarrollo
integral del nifio” (19).

Resulta fundamental entre el primer nivel de atencion, acciones
encaminadas a promocion de la salud y prevencion dela enfermedad; entre
ellas, se destaca “las intervenciones orientadas a las visitas domiciliarias de
servicios de salud, destinadas a mejorar los indicadores de anemia y
desnutricion, éstas muchas veces no se puede utilizar en todo su potencial
debido a la pandemia. En ese contexto, urge la necesidad de campafas y
politicas sostenidas para recuperar todo lo perdido en temas de anemia y
desnutricién” (10). Al respecto, en nuestro estudio se refleja lo vertido por
Alcazar, L. representante de Grade, mediante la tabla y grafico 2, mostramos la
Intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia en contexto Covid-
19, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021; alli se refleja que, para una ligera
mayoria (42,7%) de las madres, la Intervencion de enfermeria al menor de 3
afios con anemia en contexto Covid-19 fue parcial; mientras que, para un 30,0%
la intervencion de enfermeria fue integral; y, para un 27,3% la intervencion de
enfermeria resulto ser insuficiente.

Al resepcto, en Cuba, Diaz CJA, Garcia MJJ y Diaz CM (2020) en su
investigacion “Factores de riesgo asociados a la anemia ferropénica en nifios
menores de dos afos” nos revela que la anemia predomina en menores “entre
6 y 9 meses (49.5 %), el sexo masculino (56.4 %), los hijos de madres con
anemia anteparto (67.3%), sin lactancia materna exclusiva en primer semestre
(71.3 %) y sin suplementacion (68.3 %)” entre algunos factores determinantes
de anemia en el menor; del mismo moco aclara que, “la presencia de anemia en
nifios esté vinculada con factores de riesgo maternos y propios del infante que
deben ser tratados en la puericultura, con actividades de promocion y

prevencién de salud” (21).
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De manera mas detallada, presentamos a través de las tablas 3 al 8 los
resultados dando respuesta a cada uno de los objetivos especificos y
respondiendo a las hipotesis especificas formuladas. Es asi, mediante la tabla
y grafico 3, mostramos la asociacion entre el factor sociodemogréafico en
contexto Covid-19 y la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con
anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021; en las que se revela a un 50,0%
de las madres con factor sociodemogréfico limitante dentro del contexto covid-
19; un 29,1% negativo; y, un 20,0% favorable. Al correlacionar estos resultados
con la intervencién de enfermeria; se puede notar a una ligera mayoria de
madres quienes perciben que, la intervencion de enfermeria fue parcial,
relacionado a un factor sociodemografico mayormente limitante de la madre,
durante el contexto Covid-19 y la intervencién al niilo menor de 3 afios con
anemia.

De la misma manera, la tabla y grafico 4, muestra la asociacion entre el
factor familiar en contexto Covid-19 y la intervencion de enfermeria donde se
tiene a un 46,6% de las madres, quienes presentan factor familiar limitante, un
39,1% negativo; y, un 17,3% favorable. Al correlacionarlos con la intervencion
de enfermeria, podemos, notar una intervencion de enfermeria parcial, y la
presencia del factor familiar mayormente limitante de la madre, durante el
contexto Covid-19 para la intervencion al nifio menor de 3 afios con anemia.

Estudios previos, nos muestran un marco alentador respecto a la
intervencion al menor con anemia, entre ellas el estudio de Pilco (2016) en el
hermano pais del Ecuador, en su investigacion “Disefio de estrategia de
intervencion educativa sobre practicas alimentarias adecuadas en la prevencion
de anemia en nifios de 1 a 4 afios. Laime San Carlos, Guamote” nos muestra
gue los aspecto sociodemogréficos y culturales que presentan las madres, son
marcadas como la edad, donde “el 47,1%, tenia de 19 a 29 afos; 60,7% tenia
instruccion primaria; el 60,7%. son trabajadoras. El 64,7% de nifios pertenecia
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a familia nuclear; el 51,0% pertenecia a un tamafio familiar, grande. La
prevalencia de anemia fue del 64,7%”. Resalta asimismo que, se observaron
“practicas alimentarias inadecuadas en el 94,1% de los nifios. Concluyendo que,
la prevalencia de anemia en nifios de 1 a 4 afos es elevada” (20)”. Ante ello,
nos sumamos a lo vertido en este estudio, el cual indica que resulta pertinente
desarrollar estrategias de intervencion educativa en las familias de menores
para la prevencion de anemia.

Por su parte, en la India, Shet AS, et al., (2019), en su estudio para
evaluar el “Efecto de una intervencién de educacién y consejeria para padres
brindada por un trabajador de la salud de la comunidad sobre las tasas de
curacion de la anemia en nifios indios rurales: un ensayo clinico aleatorizado de
grupos pragmaticos”; nos reporta que “la tasa de curacion de la anemia fue
mayor en los nifios del grupo de intervencién en comparacion con los nifios que
recibieron el tratamiento habitual (55,7% [n = 166 de 298] frente a 41,4% [n = 90
de 219])” (22). Ello nos indica que, resulta ser muy importante la intervencion en
educacién y consejeria del profesional de salud-enfermeria para favorecer la
salud de la familia, sobretodo del menor con anemia.

Para hacer efectivo lo vertido y hallado por los investigadores, se debe
contar con infraestructura, equipamiento, recurso humano, espacios adecuados,
mobiliario, etc. Por ello, nuestra investigacion, a través de la tabla y grafico 5,
muestra la asociacion entre el factor institucional en contexto Covid-19 y la
intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, alli se observa a un
39,1% de las madres, quienes perciben el factor institucional limitante dentro del
contexto covid-19; un 35,5% percibe como favorable; y, un 25,5% como
negativo. Al correlacionarlo con la intervencion de enfermeria; se notar a una
ligera mayoria de madres quienes perciben la intervencion de enfermeria fue
parcial, relacionado a un factor institucional mayormente limitante durante el
contexto Covid-19 para la intervencion al nifio menor de 3 afios con anemia. A
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ello se suma, el contexto covid-19, que, a través del gobierno, se implementaron
normas que guiaron el accionar del sector, los mismos que, ante este contexto,
tuvieron que accionar bajo los preceptos de cada una de dichas normas. Al
respecto, nuestra tabla y grafico 6, muestra la asociacion entre el factor
normativo en contexto Covid-19 y la intervencion de enfermeria al menor de 3
afios con anemia; alli se observa a un 43,6% de las madres, quienes perciben
el factor normativo dentro del contexto covid-19, como favorable; un 33,6%
como limitante; y, un 22,7% como nhegativo. Al correlacionarlo con la
intervencion de enfermeria; se nota a una ligera mayoria de madres quienes
perciben la intervencion de enfermeria como parcial, relacionado a un factor
normativo del contexto Covid-19 mayormente favorable para la intervencion al
niflo menor de 3 afios con anemia.

Otro factor muy determinante para la continuidad del tratamiento del
menor con anemia, estuvo centrada en el aspecto psicolégico que provoco la
pandemia del Covid-19; donde el temor, la incertidumbre, la ansiedad ante su
rapida propagacion y contagio, asi como la gravedad de sus consecuencias,
limitara y/o postergara su intervencion dado que, los establecimientos con las
atenciones a infectados, podia ser un centro que favorecia el contagio todo
aquel que acudia al establecimiento por una atencion. Es asi que, la tabla y
gréafico 7, muestra la asociacion entre el factor psicolégico en contexto Covid-19
y la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, donde un 50,9%
de las madres, percibe el factor psicolégico dentro del contexto covid-19, como
negativo; un 41.8% como limitante; y, un 7,3% como favorable. Notandose que,
al correlacionarlo se nota a una ligera mayoria de madres quienes perciben que,
la intervencion de enfermeria fue parcial, relacionado a un factor psicolégico
mayormente negativo, durante el contexto Covid-19 para la intervencion al nifio

menor de 3 aflos con anemia
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Al respecto, sabemos que la OMS declar6 la pandemia como
“‘enfermedad infecciosa a la estirpe viral mutante del COVID — 19, con sus siglas
Coronavirus disease 2019, causada por el virus del SARS-CoV-2, el cual en
marzo del 2020, fue declarado como pandemia mundial por su acelerada
transmisién en la poblacion” (72). Es asi que, “desde inicios de la pandemia, se
develd la alta capacidad de transmision; y, a la actualidad existe un desafio
progresivo para los profesionales de salud de primera linea y la ciudadania
contagiada, ya que, al ser determinada como una emergencia sanitaria, es una
nueva realidad para la salud publica nacional e internacional” (72). El cual
aumenté el temor, el miedo por los contagios, postergando en el ciudadano, la
atencion de salud y su concurrencia hacia los establecimientos para solicitar
atencion de salud que no sea por contagio del covid-19.

La tabla y gréfico 8, se muestra la asociacién entre el factor cultural en
contexto Covid-19 y la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con
anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021, alli se observa que, un 48,2%
de las madres, presenta factor cultural dentro del contexto covid-19, limitante;
mientras que, un 40,0% presenta este factor como negativo; y, un 11,8% de
ellas, presenta este factor como favorable. Notandose que, al correlacionar
estos resultados con la intervencion de enfermeria; una ligera mayoria de las
madres (42,7%) refiere que la intervencion de enfermeria fue parcial durante
este contexto Covid.19; un 30,0% refiere que esta intervencién fue integral; vy,
para un 27,3% esta intervencion fue insuficiente. Por tanto, podemos, notar a
una ligera mayoria de madres quienes perciben que, la intervencion de
enfermeria fue parcial, relacionado a un factor cutural mayormente limitante de
la madre, durante el contexto Covid-19 para la intervencion al nifio menor de 3
afos con anemia. Este aspecto, es muy importante, ya que “aqui podemos notar
la importancia de estar debidamente informado, lo cultural y lo cognitivo frente a
una decision que puede determinar la salud y/o el contagio y sus consecuencias
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en la pobalcién en general”; de la misma manera, “una deficiente comunicacion
0 mala informacion, puede causar zozobra en la sociedad y direccionar hacia
una inadecuada decision frente a este contexto del Covid-19.

Al término de nuestra investigacion y, formulado nuestra hipotesis de
estudio “los factores del contexto Covid-19 se asocian significativamente a la
intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021”, por lo tanto, con valor p = ,000 el cual resulta ser menor
al nivel de significancia ( ,05); podemos confirmar que, los factores asociados
sociodemogréfico, familiar, institucional, normativo, psicoldgico, cultural en
contexto Covid-19 se asocian significativamente a la intervencion de enfermeria
al menor de 3 afos con anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco. Asimismo,
con un resultado del valor de coeficiente Tau b de Kendall = ,333 podemos
confirmar que esta asociacion existente es directa y de baja intensidad.

Es asi, podemos mencionar que, mientras los factores asociados al
contexto Covid-19 que se presenten en la madre del menor de 3 afios con
anemia, sean limitantes, la intervencidn de enfermeria al menor sera parcial. Sin
embargo, esto puede verse influenciado por diversos factores externos al
estudio.

Finalmente, con ello, se tiene evidencia para concluir con lo siguiente:

e Rechazar hipétesis nula (Ho).

e Quedamos con la hipétesis alterna (Ha).
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CONCLUSIONES

Primera

La Intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia en contexto
Covid-19, es percibido como parcial; mientras que, para un 30,0% esta

intervencion fue integral; y, para un 27,3% result6 ser insuficiente.

Segunda

Para una mayoria de las madres (42,7%), los factores asociados al contexto
Covid-19, se presentaron como limitantes para la atencion al menor de 3 afios
con anemia; mientras que, para un 34,5% se presentaron como hegativos; v,

para un 22,7% como factores favorables.

Tercera

El factor sociodemogréafico asociado al contexto covid-19, se presenta como
limitante (50,0%) y, la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia
es percibida como parcial. Con un p valor = ,000 se confirma asociacion
significativa entre éstas variables; y, con un valor de coeficiente Th de Kendall =

,290 esta asociacion es directa y baja intensidad.

Cuarta

El factor familiar asociado al contexto covid-19, se presenta como limitante
(43,6%) vy, la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia es
percibida como parcial. Con un p valor =,000 se confirma asociacion significativa
entre éstas variables; y, con un valor de coeficiente Th de Kendall = ,369 esta

asociacion es directa y baja intensidad.



Quinta

El factor institucional asociado al contexto covid-19, se presenta como limitante
(39,1%) vy, la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia es
percibida como parcial. Con un p valor = ,000 se confirma asociacion significativa
entre éstas variables; y, con un valor de coeficiente Th de Kendall = ,438 esta

asociacion es directa y moderada intensidad.

Sexta

El factor normativo asociado al contexto covid-19, se presenta como favorable
(43,6%) v, la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia es
percibida como parcial. Con un p valor =,011 se confirma asociacion significativa
entre éstas variables; y, con un valor de coeficiente Th de Kendall = ,222 esta

asociacion es directa y baja intensidad.

Séptima

El factor psicol6gico asociado al contexto covid-19, se presenta como negativo
(50,9%) v, la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia es
percibida como parcial. Con un p valor =,000 se confirma asociacion significativa
entre éstas variables; y, con un valor de coeficiente Tb de Kendall = ,499 esta

asociacion es directa y moderada intensidad.

Octava

El factor cultural asociado al contexto covid-19, se presenta como limitante
(48,2%) vy, la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con anemia es
percibida como parcial. Con un p valor =,000 se confirma asociacion significativa
entre éstas variables; y, con un valor de coeficiente Th de Kendall = ,344 esta

asociacion es directa y baja intensidad.



Novena

La Intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, es parcial
(42,7%); v, los factores asociados al contexto Covid-19, se presentan como
limitantes (42,7%). Con un p valor = ,000 se confirma asociacion significativa
entre éstas variables; y, con un valor de coeficiente Tb de Kendall = ,333 esta

asociacion es directa y baja intensidad.



RECOMENDACIONES
Primera

A la DIRESA Pasco y los establecimientos de salud, identificar nominalmente a
las nifias y nifios que no hayan completado la suplementacién con hierro y

generar base de datos para gestionar intervencion en salud.
Segunda

A los establecimientos de salud, formular estrategias de intervencion extramural
garantizando la seguridad de los nifios, de las familias, del personal de salud y

de todos quienes participan en la atencién al menor con anemia.
Tercera

A los establecimientos de salud, fortalecer la intervencion intramural para la
suplementacién con hierro, gestionando horarios diferenciados acorde a cada

realidad y la coordinacion con las familias, padres y/o apoderados.
Cuarta

Al MINSA y DIRESA Pasco, gestionar infraestructura adecuada y espacios
diferenciados para la atencion al menor con anemia, donde se evidencie y
garantice la seguridad y bioseguridad para el nifio y la familia, evitando las

postergaciones de la atencion debido a escenarios y contextos excepcionales.
Quinta

A los profesionales de la salud, garantizar sus intervenciones con acciones
encaminadas a reducir el riesgo de transmisién de enfermedades, dafios y

condiciones que afectan la salud de la poblacion.



Sexta

A las DIRESA, a los establecimientos de salud, fortalecer la promocion de la
salud, concentrando sus acciones entre el periodo de gestacion y los dos
primeros afios de vida, periodo de aceleracion del crecimiento fisico y desarrollo

del nifio.
Séptima
Al MINSA y a los medios de comunicacion, unir esfuerzos para desterrar

informaciones erradas y puntos de vista no correctas sobre la suplementaciéon y

fortificacion de los alimentos entre la poblacion.
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UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE ENFERMERIA

ANEXO 01

Instrumento de recoleccién de datos

CUESTIONARIO SOBRE FACTORES ASOCIADOS A LA INTERVENCION DE
ENFERMERIA AL MENOR DE 3 ANOS CON ANEMIA EN CONTEXTO COVID-19,
CENTRO DE SALUD ULIACHIN, PASCO 2021

INSTRUCCIONES: Estimada, Sra.

El presente cuestionario forma parte de un estudio orientado a identificar los
factores que se asocian al contexto covid-19 los cuales interfieren en la atencién
adecuada al menor de 3 afios con anemia, por lo que, en seguida, se le presenta
un conjunto de enunciados para que usted primeramente lo lea detenidamente y
luego marque con un aspa (x) dentro de los casilleros segln crea conveniente; por
favor sirvase considerar la siguiente valoracion en el marcado de los casilleros.

CODIGO: ..o,
l. ASPECTO SOCIODEMOGRAFICO

1. Procedencia:
a. Urbana ( )
b. Urbano-marginal ( )
2. Edad:
a. 18—-25afos ( )
b. 26-35afios( )
c. Mayores de 35 afios ( )

3. Estado civil:
a. Soltera ( )
b. Conviviente ( )
c. Casada( )

4. Instruccion:
a. Primaria ()
b. Secundaria ( )
c. Superior técnica ( )
d. Superior universitaria ()

5. Religion:
a. Catdlica( )
b. Evangélica( )
c. Otra( )

6. Ocupacion:
a) Amadecasa ()
b) Empleada estable ( )
c) Independiente ( )
7. Vivienda:
a) Servicios basicos completas ( )
b) Servicios basicos parciales ( )



¢) Sin Servicios basicos ( )
8. Tipo de usuario

a) Nuevo
b) Continuador

()
()

9. Ndmero de hermanos del nifio(a):

o 1 () Edad:.................. afios
e 2 () Edad:.................. afos
e 3 () Edad:...........oceenn. afios
e 4damas () Edad:...........ooeenn. anos

10. Ingreso econémico mensual
a. Adecuada ( )
b. Suficiente ( )
c. Insuficiente ( )

Las categorias de la escala de la encuesta de opinién son:
(1) Nunca (2) Raras Veces (3) A Veces (4) Casi siempre (5) Siempre

. PUNTAJE
Ne Item

1 2 3 4 5

1C ¢, Usted sabe como preparar los alimentos para su hijo
menor de un afio o le capacitaron sobre nutricion?

2C | Durante la pandemia ¢ Usted trabajé su evaluacion de
crecimiento y desarrollo de su hijo menor de un afio?

3C ¢cLe explicaron o conoce que es importante los
tamizajes de hemoglobina y otros para controlar la
salud de su hijo?

4C Le dieron y le explicaron sobre suplementacion a su
hijo menor de un afio y lo viene cumpliendo con
normalidad?

5E ¢Usted o su esposo trabajé normalmente en esta
pandemia, o el ingreso econdémico mensual de la
familia no tuvo problemas?

6E ¢La familia recibi6 apoyo econémico en esta
pandemia?

7E ¢, La familia fue beneficiario de bonos del estado?

8E ¢cLa familia tuvo dificultades econdmicas en esta
pandemia?

9P ¢Usted sintio temor ante los posibles contagios de
Covid-19 para llevar a su menor de un afio para su
atencion?

10P | ¢En algin momento sinti6 miedo que su hijo tenga
anemia y se complique su salud al no poder acudir al
Centro de Salud?

11P | ¢Usted estuvo preocupada por la atencién de su hijo
menor de un afio y se preocupd por la reapertura de
la atencién en el Centro de Salud una vez que pase

la pandemia Covid-197?




12P

¢, Usted estuvo ansiosa para llevar a su hijo menor de
un afio para su atencioén en crecimiento y desarrollo,
suplementacién, vacunas y evitar complicaciones en
Ssu nifio?

13N

La disposicion del gobierno sobre medidas de
restriccion de algunas actividades, ¢le perjudico para
acudir al Centro de Salud para alguna atencién para
su menor de un afio?

14N

¢ Usted acudié al Centro de Salud durante la pandemia de la
Covid-19 para atender a su hijo y descartar posible anemia
o atender en sus vacunas, en crecimiento y desarrollo o para
que le ensefien alimentacion y nutriciéon al menor de un afio?

15N

SEl Centro de Salud atendié con normalidad durante la
pandemia de la Covid-19 sin restricciones a todos los nifios
en los programas preventivo-promocionales?

16N

¢Usted considera que no era necesario atender los
programas preventivo-promocionales en esta pandemia de
la Covid-19, porque la prioridad fue evitar los contagios?

171

Jla infraestructura y equipamiento del
establecimiento esta adecuado para la atencién de su
hijo menor de un afio en este contexto del Covid-19?

18I

¢El establecimiento de salud estd adoptando y
cumpliendo todas las disposiciones para evitar
contagio del Covid-19 durante la atencién de su hijo
menor de un afio?

191

¢El establecimiento ha programado el horario de
atencién adecuadamente para que Usted pueda ir sin
dificultad?

201

¢El profesional de enfermeria esta predispuesta a la
atencién de su menor de un afio, y cuenta con toda la
proteccion para su atencion y le brinda seguridad y
confianza?

Gracias por su participacion
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FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE ENFERMERIA

ANEXO 02

INTERVENCION DE LA ENFERMERA AL MENOR DE 3 ANOS CON

ANEMIA EN CONTEXTO COVID-19

INSTRUCCIONES: Estimado (a) Sr, Sra.

OBJETIVO: Evaluar la intervenciéon de la Enfermera al menor de 3 afios con

anemia en contexto Covid-19.

INSTRUCCION

Le presento una lista de interrogantes donde Usted debe marcar con un aspa (X) o
una cruz (+) dentro de los paréntesis de acuerdo a las condiciones reales:

N° ITEM PUNTAJE

1 | La enfermera trabaja de manera coordinada con los demas profesionales en el establecimiento | 1 [ 2 | 3 | 4

de salud

2 ] . Y . 11234

La enfermera coordina y frabaja con las Instituciones Educativas

9 | La enfermera coordina estrategias y trabaja sobre anemia con las Instituciones otras [ 1 [2 (3|4

gubemamentales (Cuna Mas, Wawa wasi, Ministerio de Agncultura, etc.)
4 | La enfermera coordina estrategias y trabaja con las autoridades de la Comunidad t12)3)4
6 ;La enfermera le explico y aclar6 que es la anemia en los nifios? 11234
71 - . . . 11234
iLa enfermera le explico y aclaré sobre las causas de la anemia en los nifios?

8 | ¢La enfermera le explicd y aclard sobre las consecuencias que puede traer la anemiaenlos |1 |2 | 3| 4
nifios?

9 | ¢Laenfermera le explico y aclaré sobre los procesos de recuperacion y tratamientode laanemia | 1 |2 | 3 | 4
en los nifios?

10 : : : 1121]3|4
La enfermera explica y aclara sobre la importancia del consumo de agua segura

11 . . . . 112134
La enfermera de enfermeria explica y aclara la importancia del Lavado de manos

12 : : : - : 1121]3|4
La enfermera explica y aclara la importancia de la Higiene de alimentos

13 . . . " s 112134
La enfermera explica y aclara la importancia de completar la Vacunacidén en los nifios

14 . . " - 1121]3]|4
La enfermera explica y aclara la necesidad del Control de crecimiento y desarrello del nifio

15 | La enfermera explica y aclara la necesidad de los Tamizajes para valorar el estadode saludde | 1 |2 |3 | 4
los nifios

16 - o ) - 11234
La enfermera administra Suplementacién Hierro, explica y aclara sobre esta suplementacién

17 . e . N 11234
La enfermera evalua la Fortificacién de alimentos y explica cdmo se debe hacer

18 - . . ) L 11234
La enfermera administra Suplementacion Vit. A y micronutrientes y explica como hacerlo




19

La enfermera explica y aclara sobre la Lactancia materna exclusiva

20

La enfermera explica y aclara sobre la Alimentacién complementaria y ablactancia

21

La enfermera ensefia acciones preventivas que debe realizar la madre en nifios con anemia

22

La enfermera ensefia como dar el tratamiento a los nifios con anemia (dosis, duracién, efectos
secundarios, colaterales)

23

La enfermera sensibiliza sobre Vacunas y, por ello, cumplo con sus dosis que les toca

24

La enfermera ensefia acciones y técnicas para mejorar la Alimentacion en mi hijo

25

La enfermera ensefia acciones para estimular en casa el crecimiento y desarrollo de mi hijo

26

He recibido Visitas domiciliarias de la enfermera para evaluar a mi hijo(a)

27

La enfermera evalla en el Centro de salud y en la casa el cumplimiento de la administracion de
suplementos a mi hijo. (Adherencia al tratamiento)

28

La enfermera evalla en el Centro de salud y en la casa la evolucién de la salud de mi hijo
(Monitoreo y controles)

29

En el Centro de salud evalUan la hemoglobina y otros controles de tamizajes de mi hijo

30

La enfermera programa evaluacion con el médico, nutricionista y otros profesionales

Gracias por su participacion
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ANEXO 03

E VALIDACION Y/O CONFIABILIDAD DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

|.  DATOS INFORMATIVOS

Apellidos y nombres del

Informante

Grado Académico

labora

Cargo o Institucion donde

Nombre del Autor (a) del |
Instrumento de Instrumento "
Evaluacion |
Rosario Portal |
Cuestionario Hinostroza
Factores S
Asociados al She"? Ricaldi |
Covid-19 Ziiiga

Titulo de la tesis: “Factores asociados al contexto Covid-19 y la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con

anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021”

I ASPECTOS DE VALIDACION:
INDICADORES 1 CRITERIOS
\
[ 1. cL ARIDAD | Esta formulado con lenguaje

1 apropiado.

Deficiente
0-20%

2. OBJETIVIDAD

[Esta expresado en conductas
| observables.

\ o My [
Regular | Bu"_“ | Buena | Excelente 81
21-40% | 61- -100%

\ | X
n 5 e e E——
3. ACTUALIDAD Adecuado’al avance de la ciencia X ]
y tecnologia. |
4. ORGANIZACION Existe una organizacién l6gica. \ X |
| Comprende a los aspectos de
| - SURIGIENCIA cantidad y calidad. : X
Estd adecuado para valorar |
[ aspectos del sistema de
CINTENCIONALIDAD evaluacion y el desarrollo de X
| capacidades cognitivas.
Basado en aspectos tedrico [
| 7. CONSISTENCIA | cientificos de la tecnologia \ X
L educativa. |
‘ Entre los indices, indicadores y l |
ll B SOGERENEIS las dimensiones. ] | R
[ La estrategia responde al { X
9. METODOLOGIA proposito de la investigacion. kl ‘
] -
El instrumento ha sido aplicado en | |
10. OPORTUNIDAD | el momento oportuno y mas \ X
adecuado | |
Iil. OPINION DE APLICACION:

Instrumento adecuado para ser aplicado en la investigacion por los puntajes alcanzados al ser evaluado en estricta relacion \
con las variables y sus respectivas dimensiones.

| IV. PROMEDIO DE VALIDACION: 93.0% N
Cpero de Fesco, \B o Q6360016 >
Diceabore O403000¢ oAy A = ‘
0020 ey ‘
bgar y Fecha N°DNI Firma del experto N° Celular J
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SRS

ﬂ FICHA DE VALIDACION Y/O CONFIABILIDAD DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

DATOS INFORMATIVOS:

Apellidos y nombres del

Informante

( ;

\

Titulo de la tesis: “Factores asociados al contexto Covid-19 y la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con

| Grado Académico i Cargo o Institucion donde |

‘ labora

(

|

Nombre del
Instrumento de
Evaluacion

Cuestionario 7
Intervencion de
Enfermeria

anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021”

i
\
|
|
-+
\

Autor (a) del
Instrumento

autoras

Adaptado para el
l estudio por las

=

ASPECTOSDEVALIDACION:
W W Muy ! w
Regular | Buena '
INDICADORES CRITERIOS Debcients | “o¢, " | "y, | Busen | Excolen
0-20% A o 61- | 81-100%
40% 60% 5 |
b 80% | ‘
1. CLARIDAD Esta . formulado con lenguaje ) X I
apropiado. j
3 i
2. OBJETIVIDAD Estd expresado en conductas ‘ X |
\ observables. |
3. ACTUALIDAD Adecuadp al avance de la ciencia y ' X 1
tecnologia. ; (
4. ORGANIZACION Existe una organizacion logica. ‘ X
Comprende a los aspectos de ‘ ‘
= SUFICIENGIA cantidad y calidad. ’ X w
Estd adecuado para valorar ‘ {
\ aspectos del sistema de evaluacion ‘
G.INTENCIONALIDAD y el desarrollo de capacidades X
cognitivas. | ‘
[ Basado en aspectos tedrico \ \
| 7. CONSISTENCIA cientificos de la tecnologia X |
1 educativa. ‘ J
: Entre los indices, indicadores y las [
8. COMERENCIA dimensiones. X
La estrategia responde al propésito
| % METODOLOGIA de la investigacién. X
‘ El instrumento ha sido aplicado en
| 10. OPORTUNIDAD | el momento oportuno y mas X
‘ adecuado |
|
"1Il. OPINION DE APLICACION: ]
Instrumento adecuado para ser aplicado en la investigacion por los puntajes.
IV. PROMEDIO DE VALIDACION: 89.0% -
CC-C(V de P’i‘)‘-&l
| - g 2
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FICHA DE VALIDACION Y/O CONFIABILIDAD DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

DATOS INFORMATIVOS

Apellidos y nombres del
Informante

lo \lkua“. i

i
\). '

Grado Académico

1)“"‘(5

| Nombre del Autor (a) del }
(‘,argonlvlwstutucmn donde | i nstrumento |
abore t Evaluacion ‘

() ‘ Rosario Portal

&) E Tncerm v Cuestionario Hinostroza
Factores .
& ik L & Asociados al Shegz:maldl
- g AL U Covid-19 ga

Titulo de |a tesis: “Factores asociados al contexto Covid-19 y la intervencién de enfermerfa al menor de 3 afios con
anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021"

Il ASPECTOS DE VALIDACION: S
- ' [ - Muy |
Buena |
Deficiente | Regular | Buena | Excelente 81 ‘
INDICADORES CRITERIOS 0 20% 21 - 40% 41.- 61- | -100%
60% o |
Y B | 80% |
T — Esta formulado con lenguaje ’
1. CLARIDAD apropiado. 1 , X
Estd expresado en conductas ,
_2; 98JETIV|DAD observables. I | A
3. ACTUALIDAD Adecuado'al avance de la ciencia \ ‘ X
[ y tecnologia.
4. ORGANIZACION Existe una organizacién lgica. | X
1N -
Comprende a los aspectos de }
3. SUFICIENCIA cantidad y calidad. ‘ X
Estda adecuado para valorar
6.INTENCIONALIDAD | 2SPectos  del sistema de X
i evaluacion y el desarrollo de
‘ capacidades cognitivas.
\ Basado en aspectos tedrico
| 7. CONSISTENCIA | cientificos de tecnologia X
[ educativa.
f 8. COHERENCIA Entre los indices, indicadores y X
[ las dimensiones.
[
‘ La estrategia responde al
[ 9. METODOLOGIA proposito de la investigacion. X
' Elinstrumento ha sido aplicado en ‘
10. OPORTUNIDAD | el momento oportuno y mas X ‘
L adecuado
' lil. OPINION DE APLICACION:

Instrumento adecuado para ser aplicado en la investigacion por los puntajes alcanzados al ser evaluado en estricta relacion |
con las variables y sus respectivas dimensiones.

IV. PROMEDIO DE VALIDACION: 93.0%
Cevco de Pesw
- 45234
Didembre q:}oé%O\ 433365539
2Q1¢
Lugary Fecha N°DNI Firma del experto N° Celular
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FICHA DE VALIDACION Y/O CONFIABILIDAD DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

V. PROMEDIO DE VALIDACION: 89.0%
X ?/’/7 —] o (

|.  DATOS INFORMATIVOS:
i : Nombre del
Apeliidos y nombres del . .| Cargoolnstituciondonde | | mento de Autor (a) del
Informante Grado Académico - ns = Instrumento
Evaluacion
I
Pilde  Sals 2ar . Lic § npermensia Cuestionario Adaptado para el
Dogerior Intervencién de estudio por fas
BOY)a Cs ulIO(LH " Enfermeria autoras
” 4__’_’—/—4_’/ -
Titulo de la tesis: “Factores asociados al contexto Covid-19 y la intervencion de enfermeria al menor de 3 afios con
anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021”
Il ASPECTOS DE VALIDACION: o
Muy
; Regular | Buena -
ciente Buena | Excelente |
INDICADORES CRITERIOS Dgﬁzw 2- A1+ 61 - 81-100%
Sk 40% 60% o
80%
1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje X ,
apropiado. \
S R T
2. OBJETIVIDAD Esta expresado en conductas X
observables.
N S S |
3. ACTUALIDAD Adecuadp al avance de la ciencia y X
tecnologia. ‘
4. ORGANIZACION Existe una organizacion logica. X ;
Comprende a los aspectos de }
F" SUFICIENCIA cantidad y calidad. X
Estda adecuado para valorar ‘
aspectos del sistema de evaluacion | (
6.INTENCIONALIDAD y el desarrollo de capacidades X \
cognitivas. |
R [ I R S S
Basado en aspectos teorico [
7. CONSISTENCIA cientificos de la  tecnologia X
educativa.
|
( 8. COHERENCIA Entre los indices, indicadores y las X }
dimensiones. ‘
9. METODOLOGIA | La es.trategl:a re's'ponde al proposito _ir N X |
de la investigacion. ‘
El instrumento ha sido aplicado en ‘[ ‘
10. OPORTUNIDAD | e/ momento oportuno y mas J X
adecuado ‘ ‘
il OPINION DE APLICACION: T 1

Instrumento adecuado para ser aplicado en la investigacion por los puntajes.

Ceee d¢ Pesw /L
| 4./
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Af FERMERIS
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FICHA DE VALIDACION Y/O CONFIABILIDAD DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION :‘:" .i\‘;
| DATOS INFORMATIVOS:

Apellidos y nombres del " Nombredel | Autor(a)del |

Cargo o Institucién donde

Informante Grado Académico labora Instrumento de Instrumento
| Evaluacion B,
S iael s | ‘ ~ ' ~ Rosario Portal
| dnclic f ‘ D,« [ \ q ‘ L\( (7:‘ l\k(""“'vc ch“:::::sﬂo | Hiioatroza
(¢ - D00Ct10 a inaldi
Ueres ‘ Y Ov 0.9 \ h . Asociados al She;ryﬁ@caldl
cD o lactu Covid-19 ufiiga ‘

- ‘ f | B

Titulo de la tesis: “Factores asociados al contexto Covid-19 y la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con

anemia, Centro de Salud Uliachin, Pasco 2021"

Il. ASPECTOS DE VALIDACION: ) -
bl = = e - o P —
} ' Buena | MW
INDICADORES | CRITERIOS Deficiente | Regular | 4.  Buena | Excelente 81
[ 0-20% 21-40% | 80% 86;0/; -100%
1. CLARIDAD | Esta _formulado  con  lenguaje | X
apropiado.
2. OBJETIVIDAD Estd expresado en conductas | X
observables.
3. ACTUALIDAD Adecuado _al avance de la ciencia : X
y tecnologia. | |
| 4.ORGANIZACION | Existe una organizacién logica, LX
5. SUFICIENCIA Comprende a los aspectos de X

cantidad y calidad.

|
1
Estd adecuado para valorar ‘
GINTENCIONALIDAD | 3SPectos  del  sistema  de | X
’ evaluacion y el desarrollo de J ‘
T

( capacidades cognitivas.
[

i Basado en aspectos teérico
7. CONSISTENCIA | cientificos de la tecnologia

| | X
| educativa. \ :
' 8. COHERENCIA Entrg los fndices, indicadores y ‘ | X
} las dimensiones. \
\ T
‘ La estrategia responde al i
} 9. METODOLOGIA propdsito de la investigacion. ‘\‘ X
- s
\ Elinstrumento ha sido aplicado en “
| 10. OPORTUNIDAD | el momento oportuno y mas X \‘
i ] adecuado | l |
Iil. OPINION DE APLICACION: }

J Instrumento adecuado para ser aplicado en la investigacion por los puntajes alcanzados al ser evaluado en estricta relacion
| con las variables y sus respectivas dimensiones.

IV. PROMEDIO DE VALIDACION: 93.0%

Cé( N UC\C e v : , 3//1 ')/‘7577 /¢
Diuembre \Z/%/f‘!m 9 i
siLk T e
2020 0404 i cap 30057
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FICHA DE VALIDACION Y/O CONFIABILIDAD DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION k7 s ;"‘\'
l. DE[O_SJNFORMATNOS:
Boadbives - S
Apellidos y nombres del C Nombre del Autor (a) del
" argo 0 lnshtucu()n donde utor (a) de
Informante Grado Acaéfrico labora InstrumenFo i Instrumento
Evaluacion
o { - o P . . s ¥ E—
;an(\u l kolu 2 \Lic. @ ( eI Yy Cuestionario Adaptado para el
N i [ o0crid e Intervencion de estudio porlas |
| ) TRTAY B
U o c.5. vhac W n Enfermeria autoras
Titulo de la teS|s “Factores asocladoa al contexto Covnd-19 y la Interveiz'ﬁ.(':ibn de enfermerla al menor de 3 aﬁos con
anemia, Centro de Salud Uliachin, pasco 2021"
e — — e )
[u. ASPECTOS DE VALIDACION: o
y N
Muy
Regular | Buena
n en
INDICADORES CRITERIOS Deficente | "~y | "4y, | Buena | Excelers
0- 20% N o 61- 81-100%
40% 60% »
80%
{ 1. CLARIDAD Esta formulado con lenguaje X
' apropiado.
;[ 2. OBJETIVIDAD Estd expresado en conductas X [
| observables. |
—
‘ 3. ACTUALIDAD Adecuado al avance de la ciencia y X
[ = tecnologia. ]
4. ORGANIZACION Existe una organizacion légica. X |
| |
| Comprende a los aspectos de
5. SUFICIENCIA cantidad y calidad. X
Estd adecuado para valorar
| aspectos del sistema de evaluacion
j 6.INTENCIONALIDAD y el desarrollo de capacidades X
[ cognitivas.
- Basado en aspectos tedrico
7. CONSISTENCIA cientificos de la tecnologia X
educativa.
8. COHERENCIA Entre los indices, indicadores y las X
: dimensiones.
9. METODOLOGIA La estrategia responde al propdsito X
’ de la investigacion.
El instrumento ha sido aplicado en
10. OPORTUNIDAD | el momento oportuno y mas X
adecuado
" OPINION DE APLICACION:
Instrumento adecuado para ser aplicado en la investigacion por los puntajes.
IV. PROMEDIO DE VALIDACION: 89.0%
Cerce e Pesw /_(
; 21989619
Dicie mbre p \/ //// 774 '
096Ys)t VICTOR SANC NCHEZ!
2020 f f
,v muﬁz
Lugary Fecha N°DNI Firma del experto N° Celular




UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION ( \
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD ¥ ,%3“.
ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE ENFERMERIA et

ANEXO 04
CONSENTIMIENTO INFORMADO
Y O e s , identificado
conDNI: ............. yydomicilioen: ... , €n pleno uso
de mis facultades, doy consentimiento para participar en la ejecucion del instrumento
de investigacion con el unico fin de apoyar el desarrollo y ejecucién del proyecto de
investigacion titulado TITULO: “Factores asociados a la intervencion de enfermeria

al menor de 3 afos con anemia en contexto Covid-19, Centro de Salud Uliachin,

Pasco 2021".

Cerro de Pasco: ......... de ..o L de 2021

Firma del encuestado / participante

Firma del Investigador
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ANEXO 05

CONSTANCIA DE INTERNADO

(% @AC& Ao tol Bucontanarss ol Pori [0 tem Go ndagmmtes s

Mo

CONSTANCIA

-

i
!
.f

el estudiante AL HINOSTROZA, Rosario Nelyda identificada con DML N® 72204920 dﬂ

cbdigo de matric 1543103057, del X semestre del programa de Estudios de Enfermeria, de 14
Facultad de Cienglas de la Salud de (a Universidad Nacional Daniel Alcides Carrién hn ""u'“o W
INTERNADO HOSPITALARIO en el HOSPITAL REGIONAL “DANIEL ALCIDES M#‘w derde o
21 al 31 de octubre del 2021, haciendo un total de 840 horas de pricticas €n o
siguientes servicios: H

;

RVICIO DE EMERGENCIA
SERVICIO DE MEDICINA

-
T

Durante s permanencia el mencionado interno ha demostrado
desempefio en las funciones asignadas.

la presente constancia a solicitar del interesado para los
nveniente Jio teniendo validez para tomar acciones en contra del estado




™Y | ;
| Ministerio | OMESAPASCO |  Cemtro de Sahad
| de Salud VLIACHN

tenario del Perii: 200 Aios de

CONSTANCIA

MICRORED CENTRO
NTRO DE SALUD ULIACHIN
ATURA DE ENF RIA DEL CENTRO DE SALUD ULIACHIN

sstudiante PORTAL HINOSTROZA, Rosario Nelyda ide
220 n codigo de matricula 1543103057, del (X semestre delp
nfefmers, de |a Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Na
Ca a realizado su INTERNADO COMUNITARIO en fos diferentes se
DE ULIACHIN desde el 4 de noviembre del 2020 al 30 de abril del

to » 720 horas de practicas.

srmanencia la mencionada interna ha demosiilgo eficienc
esempefio en las funciones asignadas.

Durante
radezy b

Se @ la presente constancia a solicitud del interesad
pnvenie teniendo validez para tomar acciones en contra del

Ce

RO

JEFATURA DE ENFERMERIA
DEL C.S. ULIACHIN



Ministerio | OIRESAPASCO. . Centro de Salud
deSalud | " ULIACHIN

j}gé@?m‘enam‘o del Perii: 200 Afios de

CONSTANCIA

\ MICRORED CENTRO
SALUD ULIACHIN

de matricula 1523103087, del IX semestre del programa de Es
ad de Ciencias de la Salud de la Universidad Nacional Danie
su INTERNADO COMUNITARIO en los diferentes servicios del CE
{IN desde el 4 de noviembre del 2020 al 30 de abril del 2021, hacie
e practicas.

- Durante

. u permanencia la mencionada interna ha demo:
honradez y b
z

desempefio en las funciones asignadas.

Se e la presente constancia a solicitud del interesado para los fines g e
onvenie ) teniendo validez para tomar acciones en contra del'estado.

RED CENTRO
NCOC
IRUJANO

4
4 SIADAEN
>4 é‘?ﬁ N* 80824

JEFATURA DE ENFERMERIA
DEL C.S. ULIACHIN
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CONSTANCIA DE PRACTICAS PRE PROFESIONALES

<! Director de! Hospital Roman Egoavil Pando hace constar que:
RICALDI ZUNIGA, Yoram Sherry

centificado con D.N.I. N° 72696442 con cddigo de matricula 1523103087, estudiante
del X semestre del programa de Estudios de Enfermeria, de la Facultad de Ciencias
de la Salud de la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrién; ha realizado su
Internado Hospitalario a partir del 17 de Mayo al 15 de setiembre del 2021
cumpliendo un total de 700 horas en los servicios de Emergencia, Hospitalizacion
(medicina, cirugia, pediatria, Neonatologia) y Centro Quirargico. Durante su
permanencia demostré eficiencia, iniciativa, puntualidad y responsabilidad.

Se expide la presente constancia a solicitud del interesado para los fines que

considere conveniente.

Cerro de Pasco, 17 de setiembre del 2021
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ANEXO 06

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Factores asociados al contexto Covid-19 y la intervencién de enfermeria al menor de 3 afios con anemia, Centro de Salud Uliachin,

Pasco 2021
PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DIMENSIONES METODOS
Problema general Objetivo General Hipotesis General a. SocioDemografico ENFOQUE: Cuantitativo
e Edad L.
.Cudl es la asociacion | Determinar la |Los factores del contexto e Condicion laboral TIPO: Basica
de los factores del | asociacion de los | Covid-19 se asocian e Vivienda METODO:
contexto Covid-19 y la | factores del contexto | significativamente a la e Distancia al Centro de Salud Correlacional- ;
intervencion de | Covid-19 y la |intervenciéon de enfermeria e Accesibilidad B orrelacional-prospectivo
enfermeria al menor de | intervencion de | al menor de 3 afios con o DISENO:
3 afios con anemia, | enfermeria al menor de | anemia, Centro de Salud No experimental de corte
Centro de Salud | 3 afios con anemia, | Uliachin, Pasco 2021 b. Familiar transversal
Uliachin, Pasco 2021? | Centro de Salud e Tipo familia
Uliachin, Pasco 2021 e NCintegrantes 01
Problemas Especificos: | Objetivos Especificos: | Hipodtesis Especificas: 9 -
V1: e Ingreso econémico
e ;Cuél es la asociacion | ® Establecer la|eEl . factor : gzﬁz?icios M= r
entre el factor asociacion del factor | sociodemografico en | Factores Estabilidad .
sociodemografico  del sociodemografico del | contexto Covid-19 se | Asociados * Estabilidad economica
contexto Covid-19 y la | Ccontexto Covid-19yla | asocia significativamente ¢ Comorbilidades 02
; ‘4 intervencion de a la intervencién de o y
g?gggﬂg; menorgg enfermeria al menor | enfermeria al menor de 3 c. Institucional Eoblagllon_, | t tudi
de 3 afios con anemia, | afios con anemia, Centro * Infraestructuray a pobracion para €l presemte estudio

3 afios con anemia,
Centro de Salud
Uliachin, Pasco 20217?

e ; Cudl es la asociacion
entre el factor familiar
del contexto Covid-19y
la intervenciéon de
enfermeria al menor de
3 afios con anemia,
Centro de Salud
Uliachin, Pasco 20217?

Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021
e Establecer la
asociacion del factor
familiar del contexto
Covid-19 y la
intervencion de

enfermeria al menor
de 3 aflos con anemia,

de Salud Uliachin, Pasco
2021

El factor familiar en
contexto Covid-19 se
asocia significativamente
a la intervencién de
enfermeria al menor de 3
anos con anemia, Centro
de Salud Uliachin, Pasco
2021

equipamiento

Bienestar: seguro salud,
alimentacion, transporte,
salud mental

Laboral: Horas de trabajo,
bono, seguro laboral

Seguridad: EPP, licencia por

labor de riesgo, tamizajes

Normativo

lo conforman 310 madres de menores
de 3 afios con anemia, quienes son
atendidos en el Centro de Salud
Uliachin, Pasco durante el 2021

Muestra:

En la investigacion que se presenta, la
muestra esta constituida por 110
madres de menores de 3 afios con
anemia, quienes son atendidos en el




e ; Cudl es la asociacion

entre el factor
institucional del
contexto Covid-19 y la
intervencion de

enfermeria al menor de
3 aflos con anemia,
Centro de Salud
Uliachin, Pasco 20217?

¢ Cudl es la asociacion
entre el factor
normativo del contexto
Covid-19 y la
intervencion de
enfermeria al menor de
3 afios con anemia,
Centro de Salud
Uliachin, Pasco 20217?
¢, Cual es la asociacion

entre el factor
psicolégico del
contexto Covid-19 y la
intervencion de

enfermeria al menor de
3 aflos con anemia,
Centro de Salud
Uliachin, Pasco 20217?
¢ Cudl es la asociaciéon
entre el factor cultural
del contexto Covid-19y
la intervenciéon de
enfermeria al menor de
3 afios con anemia,
Centro de Salud
Uliachin, Pasco 20217?

Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021

Establecer la
asociacion del factor
institucional del
contexto Covid-19y la
intervencion de
enfermeria al menor
de 3 afos con anemia,

Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021
Establecer la

asociacion del factor
normativo del
contexto Covid-19y la
intervencion de
enfermeria al menor
de 3 afios con anemia,

Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021
Establecer la
asociacion del factor
psicoldgico del
contexto Covid-19y la
intervencion de
enfermeria al menor

de 3 afos con anemia,
Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021

Establecer la
asociacion del factor
cultural del contexto
Covid-19 y la
intervencion de
enfermeria al menor
de 3 aflos con anemia,
Centro de Salud
Uliachin, Pasco 2021

e El factor institucional en
contexto Covid-19 se
asocia significativamente
a la intervenciéon de
enfermeria al menor de 3
afios con anemia, Centro
de Salud Uliachin, Pasco
2021

El factor normativo en
contexto Covid-19 se
asocia significativamente
a la intervencién de
enfermeria al menor de 3
afios con anemia, Centro
de Salud Uliachin, Pasco
2021

El factor psicol6égico en
contexto Covid-19 se
asocia significativamente
a la intervencién de
enfermeria al menor de 3
afnos con anemia, Centro
de Salud Uliachin, Pasco
2021

El factor cultural en
contexto Covid-19 se
asocia significativamente
a la intervencién de
enfermeria al menor de 3
afios con anemia, Centro
de Salud Uliachin, Pasco
2021

V2:

Intervencién
de
enfermeria

Restricciones

Atencién remota
Distanciamiento social
Aislamiento obligatorio
Suspension y restriccion de
atencién primaria

Psicolégico
Temor
Miedo
Estrés
Ansiedad

Cultural

Instruccion

Conocimientos de pandemia
(ef. sec-adv)

Experiencias Covid-19
Influencias

Religioso (marca, protecc
divina sanida Dios)

Acceso Informacion

Promocién de la salud
Tratamiento y
suplementacion

Visita domiciliaria
Seguimiento
Monitoreo

Control

N =

LI

Centro de Salud Uliachin,
durante el 2021.

Pasco

CRITERIOS INCLUSION

* Madres con menores de 3 afos
atendidos en el Centro de Salud con
Dx. de anemia

* Madres que habitan en Ia
jurisdiccién y ambito de estudio
seleccionado.

* Madres que no tengan impedimento
alguno para desarrollar la encuesta

* Madres quienes dieron
consentimiento informado

CRITERIOS EXCLUSION

* Madres con menores de 3 afios
atendidos en el Centro de Salud con
otro Dx.

» Madres que habitan en Ila
jurisdicciébn 'y ambito de estudio
seleccionado solo por un periodo o
migran durante el estudio.

* Madres que tengan impedimento
alguno para desarrollar la encuesta

* Madres quienes no dieron
consentimiento informado
Técnicas:

e Encuesta
Instrumentos:

e  Cuestionario

Tratamiento y Analisis de datos:
Estadistica descriptiva y Estadistica
inferencial para probar la hipotesis de
estudio a través de X?, Tau b de Kendall




