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month old children from the CLAS Pusi Health Center, 2020. 
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Resumen 

El presente trabajo de investigación fue desarrollado en el centro de salud CLAS Pusi; teniendo como 
objetivo general determinar la correlación de las variables de conocimiento de anemia ferropénica y la 
práctica. Para lo cual, se realizó un estudio empírico cuantitativo de diseño correlacional con una muestra de 
80 madres, lo cual será un aporte que ayudará a confirmar o rechazar la hipótesis planteada. Adicionalmente, 
los resultados muestran que existe una correlación alta de 0.807 (80.7%), en donde se revela que a mayor 
nivel de conocimiento de anemia ferropénica mejor será la práctica, asimismo, se revelan una correlación 
alta en la dimensión tipos de alimentos de 0.732 (73.2%) y en la dimensión inicio de la alimentación 
complementaria de 0.666 (66.6%), llegando a la conclusión de que el conocimiento de anemia ferropénica 
influye en la práctica y en las dimensiones de tipos de alimentos e inicio de la alimentación complementaria, 
promoviendo así la salud del niño y la niña. 

Palabras clave: conocimientos, prácticas, anemia ferropénica, madres, niño 
 

Sumary 

The present study was developed at the CLAS Pusi health center; the main objective being to determine 
the correlation of knowledge on iron deficiency anemia and practice variables. To this end, a quantitative 
empirical correlational study was carried out on a sample of 80 mothers, which will help confirm or reject 
the proposed hypothesis. Additionally, the results show that there is a high correlation of 0.807 (80.7%), 
where it is revealed that the higher the level of knowledge on iron deficiency anemia, the better the practice 
will be, furthermore, a high correlation is revealed in the food type dimension of 0.732 (73.2%) and 0.666 
(66.6%) in the complementary feeding initiation dimensions, reaching the conclusion that knowledge on iron 
deficiency anemia influences practice, as well as food type and complementary feeding initiation dimensions, 
thus promoting health in boys and girls. 
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1. Introducción 

 

Según la Organización Mundial de la Salud (OMS), la anemia por insuficiencia de hierro es uno de los 

prevalentes del mundo más importante, por presentar desórdenes nutricionales que afectan 

fundamentalmente a niños menores de 5 años de edad, aún en los países desarrollados y subdesarrollados. 

En un reporte destaca lo siguiente: La anemia por deficiencia de hierro provocan cansancio y letargia, 

pueden reducir el bienestar de la salud de los individuos, además, pueden afectar la capacidad física y el 

desempeño laboral. Son elevadas las pérdidas por medio de la productividad física debidas a la 

insuficiencia de hierro, asimismo, resalta que de un 40% de los niños que están en edad preescolar tienen 

anemia, 2000 millones de personas que son más del 30% de la población mundial sufre de anemia, esto es 

relativamente a la falta de hierro, esto fue incrementándose por una cuestión en las regiones con pocos 

recursos que fue complicándose y llevar a diferentes enfermedades de carácter infecciosa. En varios países 

desarrollados, la anemia ferropénica se muestra principalmente por las enfermedades infecciosas 

parasitarias, malaria y otras variedades de enfermedades infecciosas, tales como la tuberculosis y el VIH 

(OMS, 2015). 

Tal como lo afirma (Racacha, 2018) “El hierro en la primera infancia es esencial para facilitar la 

conectividad neuronal, que forma circuitos de aprendizaje”. 

Según la Organización Panamericana de la Salud (OPS) señala que alrededor de la mitad de la población 

con anemia se debe a la falta de hierro, además afirma: Tanto la anemia y deficiencia de hierro tienen 

consecuencias muy graves para la salud en general y en términos económicos. La anemia ferropénica 

arriesga la habilidad del niño para estudiar y aprender mejor, además conlleva a tener en la población un 

desarrollo con dificultades que afecta al futuro de las personas (OPS, 2015). 

En el Perú según el Instituto Nacional de Salud (INS) se estima que la proporción de anemia del 2019 

llegó a evaluar 732 925 niños menores de 5 años, por lo cual, se dio 234 476 casos de presentar anemia, por 

lo que corresponde a un 32.0% de anemia en el Perú. Por otro lado, en el departamento de Puno se llegó a 

contrastar una evaluación de 35 841 de niños menores de 5 años, por lo que, se llegó a presentar 15 439 

casos que padecían anemia que corresponde a 43.1 %, esto es admirable por los casos que presenta este 

departamento si bien se sabe en el 2018 ocupó el cuarto lugar dentro del ranking del Perú, asimismo, la 

mayor complejidad es por la disminución del hierro (INS, 2019). 

En el Distrito de Pusi se estima que en el 2019 fueron evaluados 238 niños menores de 5 años de edad, 

por lo que se registró 31 casos de anemia total que comprenden el 13.0%. Por lo cual se determina, que 

existe un porcentaje menor de anemia, por lo que se desea realizar con esta investigación a conocer la 

Influencia del conocimiento de anemia ferropénica y la práctica en madres con niños de 6 a 24 meses de 

edad del Centro de Salud CLAS Pusi, (INS, 2019). 

Dentro de la investigación donde se trabajó con madres del Centro de Salud CLAS Pusi, se tuvo como 

objetivo general: determinar la correlación de las variables de conocimiento de anemia ferropénica y la 

práctica. Asimismo, los objetivos específicos fueron los siguientes: determinar la correlación de las 

variables de conocimiento de anemia ferropénica y tipos de alimentos, determinar la correlación de las 

variables de conocimiento de anemia ferropénica e inicio de la alimentación complementaria. 

En una investigación se realizó un estudio, tuvo como objetivo: “Determinar la relación entre el nivel de 

conocimientos y prácticas alimentarias sobre la anemia ferropénica en madres con lactantes del Centro de 

Salud José Leonardo Ortiz 2018”. Se realizó con el diseño no experimental de tipo cuantitativa descriptiva 

correccional, que se usó en esta investigación. La población de estudio fue conformada por 66 madres que 

tenían niños dentro de 6 meses a 24 meses de edad, quienes acudieron al Servicio de CRED del Centro de 

Salud J.LO. Se obtuvo un resultado de 51,5% de madres que fueron encuestadas, en donde se mostró que 
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no presentan conocimientos suficientes sobre la anemia ferropénica. Además, se obtuvo un 40,9% de las 

madres encuestadas que muestran tener malas prácticas de alimentación para sus hijos. Finalmente se 

obtuvo 59,1% que reflejó buenas prácticas de alimentación para la prevención de la anemia ferropénica. Se 

llegó a la conclusión en donde existe una correlación entre conocimientos y las practicas alimentarias con 

un p-valor (Sig.) menor a 0.05. De igual manera, se realizó el coeficiente de correlación de Pearson, en 

donde tuvo un valor de 0,253; el cual explica la relación entre las variables investigadas, la cual es positiva 

y de nivel débil. (Lopez, 2019). 

Anemia 

Según la OMS dentro de las metas mundiales de nutrición 2025 describe lo siguiente: La anemia es una 

alteración sanguínea en donde el tamaño y el número de los eritrocitos, o la concentración de hemoglobina, 

sufren un valor debajo de un rango, de esa manera se disminuye la capacidad del volumen de la sangre para 

el transporte de oxígeno para todo el organismo. La anemia es un indicador que revela un mal estado de 

salud y de la nutrición (OMS, 2017). 

Anemia ferropénica 

La anemia ferropénica o ferropenia, es una afección por presentar carencia de hierro (OMS, 2015). 

Según el Ministerio de Salud del Perú (MINSA), la medición en las pruebas de la concentración de 

hemoglobina en niños, tendrá una verificación en el ajuste de altitud respectivamente (MINSA, 2017). 

Consecuencias y síntomas de la Anemia Ferropénica 

La carencia de hierro contempla varios factores que pueden comprometer la salud del niño, asimismo, 

puede padecer enfermedades crónicas, pero una de las consecuencias con mayor frecuencia se da en la 

capacidad intelectual y de aprendizaje como: bajo rendimiento escolar y la pérdida de ánimo de un niño 

Los síntomas de la ferropenia implican varios factores dentro de los sistemas, tales como: El sueño, fatiga, 

mareos, alteración en el desarrollo, taquicardia alteraciones en el crecimiento, inmunidad celular baja, 

alteraciones en el aprendizaje y entre otros (MINSA, 2017). 

 

 
2. Materiales y Métodos 

 

2.1. Tipo y diseño 

 
Según el problema planteado, El actual trabajo de investigación corresponde al enfoque cuantitativo 

correlacional, de diseño no experimental de corte transversal o transeccional. Tal como lo refiere 

(Hernández, 2015) “Diseños transeccionales (transversales) Investigaciones que recopilan datos en un 

momento único”. Además, el diseño transeccional correlacional nos describen a detalle las relaciones entre 

dos o más clases de variables. 

2.2. Participantes 

 
La población a investigar para el presente estudio, estuvo conformada por 80 madres con niños y/o niñas 

de 6 a 24 meses de edad del Centro de Salud CLAS Pusi, que acudieron para el control de crecimiento y 

desarrollo de su hijo (a). 

Asimismo, para poder determinar la muestra se utilizó el diseño muestra no probabilístico o dirigida, con 

los criterios de inclusión y exclusión (Hernández, 2015). 
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Criterios de inclusión 

Madres de familia con niños y/o niñas de 6 a 24 meses de edad: Madres que anhelan participar de 

voluntad propia para el presente estudio. 

Criterios de exclusión 

Madres que no anhelan participar de forma voluntaria para el presente estudio. 

Después de utilizar los criterios de inclusión y exclusión, la muestra fue conformada por 80 madres de 

familia con niños y/o de 6 a 24 meses de edad, que será un gran aporte que ayudará a responder a los 

objetivos. 

2.3. Instrumentos 

 
Asimismo, se aplicó la técnica de la encuesta y como instrumentos el cuestionario, lo cual, se utilizó en 

la investigación, además, fue elaborado por Cintyhia Cornejo Cari en el año 2015, cuya validez de dicho 

instrumento se realizó por la Prueba de Laushe de Juicio de Expertos; por lo que fueron ocho profesionales 

quienes participaron, de los cuales hubo un Médico Pedíatra, seis Licenciadas en Enfermería y una 

Licenciada en Nutrición. El cuestionario de conocimientos presenta una validez de 0.63 y consta de 3 

fracciones: introducción, datos generales y 14 preguntas, por otro lado, el cuestionario de prácticas presenta 

una validez de 0.61 y consta de dos fracciones: introducción y 10 preguntas (Cornejo, 2015). 

2.4. Recolección de datos 

 
Para el estudio se usará un cuestionario individual, además, el cuestionario permitirá obtener datos 

importantes para el desarrollo de la investigación. 

Para la obtención de datos se proseguirá con el desarrollo a seguir: Solicitud de permiso al Centro de 

Salud CLAS Pusi y luego entrega del consentimiento informado a las madres, según los criterios de 

inclusión. Igualmente, se continuará a la ejecución de los cuestionarios y luego recoger los datos en varios 

días según avanzan las madres con el cuestionario individual. Después del recojo de datos, estos datos 

obtenidos serán procesados estadísticamente. 

2.5. Análisis de datos 

 
Asimismo, para el procesamiento de datos, en este paso con la ayuda de la estadística se realizó un 

filtrado, en donde se obtuvo los datos generados obteniendo resultados, buscados e interpretarlos. Se usó el 

Rho de Spearman para obtener los resultados de correlación y el paquete Excel respectivamente. 

Por lo demás, se realizó la redacción de las discusiones y conclusiones del trabajo de investigación 

empírica, ya que son fundamentales para mostrar lo relevante a la aplicación de conocimiento de anemia 

ferropénica y la práctica, y de esa forma dar un gran aporte para la promoción de la salud de los niños y 

niñas que lo conforman. 



/ DGI – Revista de Investigación Universitaria 

5 

 

 

CONOCIMIENTO - PRÁCTICA 

24.5 

24 

23.5 

23 

22.5 
 

22 

21.5 

12 12.5 13 13.5 14 14.5 

 

3. Resultados 

 

3.1. Resultado N°1 

 
 

A través RHO Spearman del objetivo general, entre el conocimiento de anemia ferropénica y la práctica. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Figura 1. Gráfico de dispersión de puntos del objetivo general. 

 

En la figura 1, se observan la dispersión de puntos en la que no existe un distanciamiento evidente entre 

los puntos, así mismo, se ve que todos ellos poseen un comportamiento lineal ascendente, lo que corrobora 

la correlación directa y significativa, es decir a mayor conocimiento de anemia ferropénica mayor será la 

práctica. 

 

Tabla 1 

 

Correlación de las variables independiente y dependiente 

 

Stat=0.807 p=0.000 

En la tabla 1, se ilustra el grado de relación entre ambas variables, como el valor de “p” ambos sugieren 

que existe relación significativa y directa. Con un grado de relación muy buena. 

 

 
3.2. Resultado N°2 

 
A través RHO Spearman de los objetivos específicos. 
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Figura 2. Gráfico de dispersión de puntos del primer objetivo específico. 

 

En la figura 2, se observan la dispersión de puntos del primer objetivo específico en la que no presenta 

una disyunción evidente de los puntos, de igual manera, lo que aprueba la correlación directa y significativa, 

es decir a mayor conocimiento de anemia ferropénica mayor será la práctica en el inicio de la alimentación. 

 

Tabla 2 

 

Correlación de las variables del primer objetivo específico. 

 

Stat=0.566 p=0.000 

En la tabla 2, se puede mostrar el grado de la relación entre las variables del primer objetivo específico, 

así como el valor de “p”, lo que presenta que existe una relación significativa y directa. Con un grado de 

relación regular. 
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Figura 3. Gráfico de dispersión de puntos del segundo objetivo específico. 

 

En la figura 3, se aprecian la dispersión de puntos del segundo objetivo específico en la que no presenta 

una separación muy evidente de los puntos, de la misma forma, lo que afirma la correlación directa y 
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significativa, es decir a mayor conocimiento de anemia ferropénica mayor será la práctica en los tipos de 

alimentos. 

 

Tabla 3 

 

Correlación de las variables del segundo objetivo específico 

 

Stat=0.732 p=0.000 

En la tabla 3, se puede mostrar el grado de la relación entre las variables del primer objetivo específico, 

así como el valor de “p”, con un grado de relación regular, lo que presenta que existe una relación 

significativa y directa. 

 

 
4. Discusión 

 

Los resultados analizados evidencian en el presente trabajo, según el objetivo general que es determinar 

la correlación de las variables de conocimiento de anemia ferropénica y la práctica Se ha comprobado la 

hipótesis general con sus respectivas hipótesis específicas en donde se observa que sí existe una correlación 

significativamente y directa, Según el baremo de la prueba estadística Rho de Spearman en un porcentaje 

de 80,7%. Y de esa manera la hipótesis alterna del objetivo general del presente trabajo de investigación es 

aceptada, y acepta la hipótesis alterna, por lo que se concluye que existe una correlación directa y 

significativa, es decir que a mayor conocimiento de anemia ferropénica existe una mayor en la práctica. 

Datos que son confrontados con lo encontrado por (Cari & Quispe, 2017) en su tesis titulada 

“Conocimientos y prácticas sobre la anemia ferropénica en madres con niños de 6 a 24 meses de edad del 

Puesto de Salud Escuri, Juliaca – 2017”, con referencia al objetivo general que fue determinar la relación 

entre conocimientos y prácticas sobre la anemia ferropénica en madres con niños de 6 a 24 meses de edad, 

en el cual se determinó que si existe una correlación directa y significativa con (sig =.000) entre 

conocimientos y prácticas sobre la anemia ferropénica que presentan las madres con niños de 6 a 24 meses 

de edad del Puesto de Salud Escuri, Juliaca, además se aprecia un coeficiente de correlación positiva 

moderada (r= .550). Con estos resultados se confirma que el conocimiento de anemia ferropénica influye de 

manera significativa en la práctica en madres con niños de 6 a 24 meses de edad del Centro de Salud CLAS 

Pusi. 

 

 
5. Conclusiones 

 

Los resultados inferenciales dados, nos muestran que el valor de “p” p=0.000, sugieren que existe 

relación significativa y directa, es decir a mayor conocimiento de anemia ferropénica mayor será la 

práctica. Además, Según la prueba estadística Rho de Spearman en un porcentaje de 80,7% del baremo, 

existe un grado de relación muy buena 

Se llegó a la conclusión de que el conocimiento de anemia ferropénica influye en la práctica de manera 

significativamente en madres del centro de salud clas Pusi. 
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Anexos 

 
A. Instrumento de recolección de datos 

 

 
Figura 4. Cuestionario de conocimiento. 
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B. Instrumento de recolección de datos 
 

Figura 5. Cuestionario de práctica. 
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C. Consentimiento informado. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Figura 6. Consentimiento informado. 
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