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Resumen

La anemia ferropénica es el problema nutricional més grave en nuestro pais, con elevada
frecuencia en los infantes, se debe a diversos factores, por lo que se planted la Revision Critica:
Evidencia de factores predisponentes en la ocurrencia de anemia ferropénica en lactantes, que
conllevo a la interrogante ¢ Cuales son las evidencias de factores que predisponen la ocurrencia
de anemia ferropénica en lactantes? Tuvo como escenario de referencia la unidad del servicio
de Pediatria. El objetivo fue determinar los factores que predisponen la ocurrencia de anemia
ferropénica en los lactantes. En este estudio de tipo secundaria, se utilizé la metodologia de
Enfermeria Basada en Evidencias en 5 fases: la pregunta se formulé mediante el esquema PS;
se buscO evidencia a través de metabuscadores como: Pubmed, Lilacs, Scielo, Google
académico; encontrdndose 364 articulos y tesis, seleccionandose 11 investigaciones para
establecer la validez y utilidad con Galvez Toro, de las cuales se seleccioné 3 articulos, y se
eligié 1 articulo que paso la lista de Astete con un Nivel de Evidencia Il y un Grado de
Recomendacién B. En respuesta a la pregunta planteada, los factores fueron: deficiencia de
micronutrientes, deficiencia de hierro en la alimentacion, abandono de la lactancia materna,
bajo peso al nacer, prematuridad. Se recomienda la busqueda de nuevas evidencias para

documentar y hacer de esta una practica segura y controlada.

Palabras clave: Lactantes (D0022648), Anemia ferropénica (D018798), Factores
predisponentes (D015984)



Abstract

Deficiency anemia is the most serious nutritional problem in the world, with high frequency in
infants, it is due to various factors, for which the Critical Review is proposed:

Evidence of predisposing factors in the occurrence of iron deficiency anemia in infants, which
led to the question: What is the evidence of factors that predispose the occurrence of iron
deficiency anemia in infants? The reference scenario was the Pediatric service unit. The
objective was to determine the factors that predispose the occurrence of iron deficiency anemia
in infants. In this secondary study, the Evidence-Based Nursing methodology was used in 5
phases: the question was formulated using the PS scheme; Evidence was sought through
metasearch engines such as: Pubmed, Lilacs, Scielo, Google academic; 364 articles and theses
were found, 11 investigations were selected to establish validity and usefulness with Gélvez
Toro, of which 3 articles were selected, and 1 article was chosen that passed the Astete list with
a Level of Evidence Il and a Grade of Recommendation B In response to the question posed,
the factors were: micronutrient deficiency, iron deficiency in the diet, abandonment of
breastfeeding, low birth weight, prematurity. The search for new evidence is recommended to

document and make this a safe and controlled practice.

Kewwords: Infants (D0022648), Iron deficiency anemia (D018798), Predisposing factors
(D015984)



Introduccion

Los grupos de edad mas vulnerables de padecer anemia son los lactantes, lo cual es un problema
de salud publica, ocasionada por la reduccion en el numero de globulos rojos en la sangre,
encargada de transportar a todo el cuerpo el oxigeno proveniente de los pulmones. Cuando los
valores de hemoglobina son bajos el cuerpo no recibe suficiente oxigeno. Se trata de una
afeccion que repercute negativamente en el crecimiento del nifio y en su desarrollo conductual,

motor y cognitivo, sobre todo en los primeros afios de vida®.

Actualmente esta estrechamente vinculado a la desnutricion infantil y diversas enfermedades.
La causa mas comun en este grupo es la anemia ferropénica o deficiencia de hierro, que se
debe principalmente a la reduccion de la produccién de hemoglobina en los eritroblastos. Por
lo general los nifios suelen presentar los siguientes sintomas: cansancio, debilidad, palidez,

irritabilidad, falta de apetito, escaso aumento de peso y talla, taquicardia y mareos?.

A nivel mundial, la anemia es un problema de salud muy importante. La Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) afirma que la deficiencia de hierro es la causa de la mitad de las anemias, lo
que representa el 50% de todos los casos. Las estadisticas mas actuales evidencian que
alrededor de 800 millones entre mujeres y nifios padecen de anemia en todo el mundo, los cuales

272.2 millones son menores de cinco afios®.

En Latinoamérica un total de 23 millones de nifios tienen anemia ferropénica alrededor del
mundo. De acuerdo con la Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (ENDES) realizada en
2023, esta enfermedad sigue siendo un grave problema de salud publica en el Per(, donde afecta

a 4 de cada 10 nifios (44.4 %) entre los 6 y 35 meses la padecen®.

En Perd, actualmente, el 43,1% de los nifios peruanos entre 6 y 35 meses sufren de anemia, con
una distribucion del 50,3% en las regiones rurales y el 40,2% en las urbanas. Casi 700 mil nifios
menores de tres afios a nivel nacional. Esta situacion es alarmante por su altisima prevalencia
de la enfermedad en las regiones: Puno 70,4%; Ucayali 59,4%; Madre de Dios 58,3%; Cuzco
57,4%; Huancavelica 54,2%; Loreto 53%; Junin 52,6% de la poblacion *.

En el departamento de Lambayeque en el 2023 a nivel regional, el 35,4% de los infantes que
oscilan entre 6 y 35 meses presentaban anemia. Mientras que en el afio 2022 afecto el 36,2%.

Esto equivale 0.8% menos a los casos evidenciados en el anterior afio. La provincia de Ferrefafe



tiene mayor incidencia de pacientes con anemia. Asi, Incahuasi report6 97,7%, es decir 417
nifios, mientras que Cafaris reportd 74%, es decir 376 nifios. Ferrefiafe, con 25,4% de casos y

Pueblo Nuevo, con 40% (29 nifios), siguen el mismo patron. *

Chochope reporto el 44,1% (82 nifios) de la poblacién de la provincia de Lambayeque, San José
el 38,1% (111 nifios), Motupe el 38% (193 nifios) y Mdrrope el 37,7%. En el distrito de Cayalti
reporté 50%, debido a que cuatro de cada ocho nifios tenian anemia. Pomalca tiene 47.5% de
la poblacion (58 nifios), Oyotun tiene 46.7% de la poblacion (42 nifios), Picsi tiene 45.7% (16
nifios), y Tuman tiene 45.6% de la poblacion (41 nifios). 4

La anemia es comun en nifios pequefos, ya que requieren de suficiente hierro para crecer y
desarrollarse de forma saludable, fundamentalmente en los dos primeros afios. Siendo los
lactantes el grupo mas vulnerable, afectando asi su desempefio intelectual, su desarrollo
psicomotor, su adecuado crecimiento y siendo mas propensos a nuevas infecciones, siendo las
siguientes causas: abandono de la lactancia materna, insuficiente hierro en la alimentacion,

carencias de micronutrientes, bajo peso al nacer y prematuridad.®

Ante esta motivacion, la anemia ferropénica representa un problema importante para el futuro
de los nifios porque afecta su desarrollo y crecimiento, asimismo su desenvolvimiento y
bienestar emocional. Se observa que, en el servicio de pediatria, de un hospital Minsa se
presentan casos de anemia ferropénica en lactantes, limitando su rapida recuperacion y
alargando asi su estancia hospitalaria, evidenciandose como factores: abandono de la lactancia
materna durante los primeros 6 meses, alimentacién con formula lactea, inadecuada ingesta de
alimentos ricos en hierro, falta de micronutrientes, no asistir a los controles de CRED
programados, diversas enfermedades (infecciones respiratorias y diarreicas frecuentes ,

desnutricion, hemorragias frecuentes).

El presente estudio tiene como objetivo en relacion a ello proponer e implementar medidas
preventivas y promocionales al respecto para disminuir el aumento de casos de anemia en la

region Lambayeque y promover un desarrollo infantil adecuado y saludable.
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La investigacion se justifica porque la anemia sigue siendo un serio problema en la salud
publica y su incidencia de casos en los infantes sigue persistiendo. Segun la Encuesta
Demogréafica y de Salud Familiar (ENDES); del afio 2023, la prevalencia de anemia fue del
43.1%, un aumento de 0.7 puntos porcentuales en comparacion con el afio anterior, que fue del
42,4%, afectando mayormente a nifios(as) a temprana edad, con efectos negativos tanto a nivel
fisico (rendimiento) como cognitivo (intelectual). Ademas, porque existen pocos estudios en el
pais que aborden esta problematica que ayuden a contribuir en el tratamiento de esta

enfermedad.

Los resultados son de gran utilidad para que las enfermeras comprendan la dimension del
problema en nuestro pais, asi como los factores que contribuyen a él, de modo que se puedan
tomar medidas y proponer soluciones que ayuden a reducir la aparicién y las posibles

repercusiones que esta enfermedad pueda generar en el futuro.
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MARCO METODOLOGICO

1.1.Tipo de Investigacion

La investigacion fue de tipo secundaria que implica recopilar y analizar investigaciones
existentes que han sido abordadas en investigaciones primarias. La investigacion secundaria se
diferencia de la primaria porque utiliza bases de datos ya publicados e informacion de otros

estudios realizados como fuente para el analisis.®

1.2.Metodologia EBE

El método utilizado, es Enfermeria Basada en la Evidencia (E.B.E.), que considera los deseos y
valores de los pacientes al mismo tiempo que utiliza la mejor evidencia cientifica disponible en
el campo de la enfermeria para tomar decisiones relacionadas con el cuidado de los pacientes.

EBE también incluye la capacidad profesional para tomar decisiones adecuadas.’

La EBE consta de cinco fases, pero para este estudio sélo se desarrollaron tres de ellos: el

formular las preguntas clinicas, la busqueda de bibliografia y finalmente, la lectura critica.®

La formulacion de la pregunta generada a partir del problema fue la fase 1, durante el cual se
reconocio claramente la situacion problema, la poblacion o la persona, se tuvo en cuenta la
intervencion estandar frente al problema, se examino a continuacion una intervencion novedosa
y, por altimo, se considerd el resultado esperado®. Como resultado, se empled la estrategia PS
y se planted la siguiente interrogante ¢ Cuales son las evidencias de factores que predisponen la

ocurrencia de anemia ferropénica en lactantes?

La fase 2 consistié en realizar una busqueda bibliografica en diversos soportes, como libros,
bases de datos electronicas, las cuales estan relacionadas a la practica basada en evidencia e
Internet!®. Con la finalidad de desarrollar este tema, encontrando 364 articulos en el transcurso
de 3 meses y seleccionando 11 de ellos, utilizando bases de datos y otros buscadores navegados
como: Bvs, Pubmed, Lilacs, Scielo y Google académico, teniendo en cuenta las siguientes

palabras clave: lactante, anemia ferropénica y factores predisponentes.
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En cuanto a la fase 3 consistid en evaluar de forma critica la evidencia hallada, clasificandose
segn la fuente de informacion de los niveles de evidencia.l! Se realizo el andlisis critico de las
11 investigaciones con Géalvez Toro, quedando seleccionado por la lista de Astete 1 articulo

que responden al problema en estudio.

La investigacion actual se desarroll6 solo hasta la tercera fase y las otras dos restantes fueron

las siguientes:

La fase 4 corresponderd a implementar toda la evidencia en la préctica, teniendo como finalidad
lograr una mejor calidad en el cuidado brindado a los pacientes y sus familiares. Esta cuarta

fase no se realiz6 en este estudio®.

La fase 5 de la EBE, deben evaluarse y aprobarse los resultados de la aplicacion de la
intervencion seleccionada. Una evaluacion efectiva debe enfocarse en los resultados, abarcando
tanto el proceso como la estructura. A partir de los datos obtenidos durante la evaluacion, es
necesario establecer criterios de atencion que permitan registrar mejoras en la calidad de las

intervenciones. Esta Gltima etapa no se llevo a cabo en esta investigacion®.

1.3. Formulacion de la pregunta segun el esquema PS

Se utiliz6 la tabla PS. Este formato fue creado por DiCenso, Guyatt y Ciliska en 2005, quienes
propusieron que tnicamente se requieren dos elementos: 12
“P” (Poblacion): Se refiere a las caracteristicas de un individuo, familia, grupo o sociedad.

“S” (Situacion): Se refiere a una experiencia, circunstancia o situacion del problema.



Cuadro N° 02: Formulacion de la Pregunta y Viabilidad

P | Poblacion

Lactantes hospitalizados en el servicio de pediatria.

S | Situacion

La anemia por deficiencia de hierro es el problema nutricional mas
grave del mundo, con elevada frecuencia en los lactantes y se debe a
varios factores. En el afio 2023, en la region de Lambayeque, la anemia
afecto al 35,4% de los nifios de 6 a 35 meses. La provincia de Ferrefiafe
tiene un indice mas alto de casos de anemia. Por lo tanto, Incahuasi
registra el 97,7%, lo que equivale a 417 nifos, mientras que Canaris
registra el 74%, lo que equivale a 376 ninos. Debido a los altos
requerimientos de hierro que tienen los nifios pequefos para su
rapido crecimiento y desarrollo, especialmente en los dos primeros
anos de vida, la anemia por deficiencia de hietro es comun en ellos.
Los lactantes son mas propensos a sufrir anemia debido a que es una
etapa de cambios significativos y puede verse afectado por factores
como el abandono de la lactancia materna exclusiva, la falta de
micronutrientes, la falta de hierro en la alimentacion, bajo peso al

nacer y la prematuridad.

Se formuld la siguiente pregunta:

¢ Cudles son las evidencias de factores que predisponen la ocurrencia de anemia

ferropénica en lactantes?

1.4. Viabilidad y pertinencia de la pregunta

13

Dado al aumento de casos en la anemia en lactantes en el Gltimo afio, se observd que la

prevalencia de anemia en 2023 fue del 43.1%, 0.7 puntos porcentuales mas que el afio anterior,

a nivel nacional cuyas edades oscilan entre 6 a 35 meses, como consecuencia a diversos

factores. Por lo que es necesario tomar acciones para disminuir la anemia ferropénica.
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Es por ello surgio la importancia de estudiar los elementos predisponentes en la ocurrencia de
anemia ferropénica en los lactantes. Segun el autor Quezada P, la anemia por deficiencia de
hierro afecta cada vez mas el desarrollo infantil, especialmente en los lactantes de 6 a 24 meses
de edad, una etapa crucial en la cual se produce un rapido crecimiento del cerebro y las
capacidades cognitivas y motoras. La deficiencia de hierro en los més pequefios puede dafar el
desarrollo y el desempefio cognitivo del cerebro, lo que resulta en un menor coeficiente

intelectual, cambios en la memoria, el aprendizaje y la atencion.

Es viable porque las actividades preventivas y promocionales respaldan el logro de este trabajo
en la resolucion del problema y la toma de medidas del profesional de enfermeria. Ademas,
incluird acciones para reducir la incidencia y las posibles complicaciones futuras de este
padecimiento en el desarrollo de los lactantes. Asi mismo contribuir a la menor estancia
hospitalaria de nifios enfermos en la unidad de pediatria. Segiin Marquez J, el conocimiento de
las madres sobre la anemia es de nivel medio, lo que indica que las madres no estaban
completamente preparadas ni informadas adecuadamente sobre la prevencion de la anemia, lo

gue no garantiza un tratamiento oportuno frente a esta enfermedad.

Es pertinente en la practica clinica, ya que como profesional de enfermeria se debe identificar
al nifio(a) con anemia, es decir cuél es el problema que conllevo a presentar esta enfermedad
realizando una buena anamnesis a la madre para poder identificar los factores de riesgo que lo
esta ocasionando, intervenir dando consejeria a la madre sobre la importancia de la lactancia
materna en los primeros 6 meses, recomendar la ingesta de micronutrientes, una alimentacion
adecuada ricos en hierro después de los 6 meses, aconsejar sobre la importancia de acudir a su
centro de salud para sus controles de Creed, evitar que se le realice muestra de sangre seguido

porque esto produce anemia.

1.5. Metodologia de Busqueda de Informacion

Se utilizaron las bases de datos, Lilacs, Pubmed, Scielo y Google académico durante un tiempo
de 3 meses considerando los siguientes términos: nifio, anemia ferropénica y factores
predisponentes. Donde se logré encontrar investigaciones relacionadas con la pregunta
planteada, ademas se elimind articulos y tesis que no estaban relacionados con el problema
planteado. Luego se valoro a través de Galvez Toro, la utilidad y validez, seleccionandose 11

articulos que responden al problema en estudio.



Cuadro N° 03 Paso 1: Eleccion de las palabras claves

Palabra Clave Inglés Portugués Sinénimo
LACTANTE Infant Infantil Niilo
Children Infante
Lactante
ANEMIA Anemia Anemia Anemia
FERROPENICA Iron deficiency Falta de ferro. Ferropenia.
Ferropénico.
FACTORES Factors Fatores Elementos

Componentes




Cuadro N° 04: Paso 2: Registro escrito de la busqueda

Base de datos | Fecha de la | Estrategia para | N° de articulos | N° de articulos
consultada busqueda la busqueda o | encontrados seleccionados
ecuacion de
busqueda
BVS 19/11/2022 | Factors, anemia 286 1
and infant.

PUBMED 21/11/2022 | Factores,
anemia, ninos. 48 1
Factores que
SCIELO 26/11/2022 | predisponen 10 2
anemia
ferropénica  en
ninos.
Factores de
GOOGLE 27/11/2022 | riesgo de 20 7
ACADEMICO Anemia
ferropénica  en
ninos.
TOTAL 364 11
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Cuadro N° 05 Paso 3: Ficha para recoleccion Bibliografica

Autor (es) | Titulo de | Revista Link Idioma | Método
articulo (Volumen,
afio, niimero)
Molina -Anemia y | Arch. argent. | https://pesqu | Espaiiol | Estudio
Favero, déficit de hierro | pediatr ; 1sa.bvsalud.o observacional,
Nicolas; R | enlactantesde 6 | 118(3): 187-: | rg/portal/res descriptivo 'y
ens, Vilma. | a 12 meses dela | I-192, I, jun. | ource/es/bibl transversal.
ciudad de | 2020. Tab 10-1104195
Necochea:
prevalencia y
determinantes.
Shujuan L1 | -Regional Nutrients https:/pubm | Inglés Revision
1 2, | Differences in | 2021 Apr | ed.ncbi.nlm. bibliografica.
Yacong Bo | the Prevalence | 14;13(4):1293 | nih.gov/339
3, of Anaemia and doi1: | 19830/
Hongyan Associated Risk | 10.3390/nul3
Ren 2, | Factors among | 041293.
Chen Zhou | Infants Aged 0-
1, 23 Months m
Xiangqian | Chmna: China
Lao 3, | Nutrition and
Liyun Health
Zhao 1, | Surveillance.
Dongmei
Yu.
Karina Ma | -Anemia Arch. Pediatr. | http://www.s | Espaiol | Descriptivo-
chadol ferropénica en | Urug. vol.88 | cielo.edu.uy/ analitico, de
Gimena Al | niflos menores | no.5 scielo.php?s corte
carraz2 de un afio | Montevideo cript=sci_art transversal
Elisa Mon | usuarios de | oct. 2017 text&pid=S1
nico3 CASMU- 688-
Teresa Bri | IAMPP: 1249201700
0zz04 prevalencia y 0500254
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Stella Gut1 | factores
érrez5 asociados.
Yanet Rom | -Anemia http://scielo. | Espaiiol | Descriptivo,
ero- ferropénica en | AMC vol.25 | sld.cu/scielo. de corte
Reinaldol | lactantes no.5 php?script=s transversal
Antonio B | ingresados en | Camagiiey ci_arttext&p
elaunde- un servicio de | sept.-oct. 1d=S1025-
Clausell2 | Pediatria. 2021 Epub 01- | 0255202100
Alberto Za Oct-2021 0500006
mora-
Torres3
Zambrano | -Factores Pimentel = — | https://reposi | Espaiiol | cuantitativo,
Guevara asociados a | Peri 2019 torio.uss.edu de disefio
Ingrid anemia en ninos .pe/bitstream descriptivo
Vanessa menores de 5 /handle/20.5 transversal,
afios atendidos 00.12802/65 correlacional,
en el Centro De 82/Zambran retrospectivo
Salud Villa 0%20Gueva
Hermosa, ra%?20Ingrid
Distrito  José %20Vanessa
Leonardo Ortiz, _.pdf?seque
Chiclayo, 2018. nce=1&isAll
owed=y
Valer -“Factores Cusco - Pert, | http://reposit | Espaiiol | analitico,
Moscoso, | asociados a| 2019 orio.unsaac. retrospectivo,
Katherin anemia, en edu.pe/bitstr transversal
lactantes eam/handle/
menores de 6 20.500.1291
meses, Cusco, 8/4025/253T
2018.” 20190212 T
C.pdf?seque

nce=1&isAll
owed=y
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Pilar Roci6 | -Factores Huancayo - | https:/reposi | Espanol | mvestigacion
Lulo Taipe | asociados a la | Peru, 2021 torio.upla.ed aplicada,
anemia en u.pe/bitstrea cuantitativa,
lactantes m/handle/20 transversal y
usuarios de un .500.12848/ observacional
Centro De 3398/TESIS
Salud. %20FINAL.
pdf?sequenc
e=1&isAllo
wed=y
Rosa Luz | -Factores  De | Trujillo —Peru | https://reposi | Espaiiol | descriptivo,
Lazaro Riesgo 2019 torio.upao.e longitudinal y
Saravia Asociados A La du.pe/bitstre retrospectivo
Anemia am/20.500.1
Ferropénica En 2759/5301/1
Lactantes De 6 /RE_ENF R
A 12 Meses Del OSA.LAZA
Hospital De RO _ANEMI
Especialidades A FERROP
Basicas La ENICA.LA
Noria 2,019. CTANTES _
DATOS.pdf
César -Factores  De | Rev Perti | file:///C:/Use | Espanol | observacional,
Ramoén Riesgo De | Investig rs/usuario/D descriptivo,
Gongora- | Anemia Matern ownloads/Ar de corte
Avila, Ferropénica En | Perinat t+Orig.+- transversal.
Roberto Ninlos Menores | 2021;10(3): +C.+Gongor
Alejandro | De Un Aio. 20-24 a%20(1).pdf
Mejias-
Arencibia,
Lisandra
Vazquez
Carvajal,

José Carlos
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Alvarez
Hernandez
Bryan -Factores LIMA, PERU | https://reposi | Espaiiol | Analitico
Grimaldo Asociados Con | 2021 torio.urp.edu
Vilca La Anemia En .pe/bitstream
Huanacari | Niflos Y Nidas /handle/20.5

De 6 A 35 00.14138/38

Meses De Edad 22/VILCA%

En Pertu 20HUA%c3

Durante El %91 ACARI.

2019. pdf?sequenc

e=1&isAllo
wed=y

I José | -Factores de | Revista https://www. | Espaiiol | Descriptivo,
Antonio riesgo Electrénica medigraphic transversal y
Diaz asociados a la | Medimay .com/pdfs/re retrospectivo
Colina II | anemia 2020 Oct-Dic; | veiemedhab/
José Jesus | ferropénica en | 27(4) cmh-
Garcia niiios menores 2020/emh20
Mendiola de dos afos. 4h.pdf
III Mirelys
Diaz

Colina.
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1.6. Sintesis de la Evidencia encontrada a través de la Guia de validez y utilidad
aparentes de Galvez Toro

Cuadro N° 06: Sintesis de la Evidencia
Titulo del Articulo Tipo de Resultado Decision
Investigacion-
Metodologia

1- Anemia y déficit de hierro | Es un Estudio | No responde | No se puede
en lactantes de 6 a 12 | observacional, | todas las | emplear
meses de la ciudad de | descriptivo  y | preguntas
Necochea: prevalencia y | transversal.
determinantes

2- Regional Differences in | Es una Revision | No responde | No se puede
the Prevalence of | bibliografica todas las | emplear
Anaemia and Associated preguntas
Risk  Factors among
Infants Aged 0-23 Months
in China: China Nutrition
and Health Surveillance

3- Anemia ferropénica en | Es Descriptivo- | No responde | No se puede
niflos menores de un ano | analitico, de | todas las | emplear
usuarios de CASMU- | corte transversal | preguntas
IAMPP: prevalencia y
factores asociados

4- Anemia ferropénica en | Es Descriptivo, | No responde | No se puede
lactantes ingresados en un | de corte | todas las | emplear
servicio de Pediatria transversal preguntas

21



5- Factores asociados a | cuantitativo, de | No responde a | No se puede
anemia en ninos menores | diseno todas las | emplear
de 5 anos atendidos en el | descriptivo preguntas
Centro De Salud Villa | transversal,

Hermosa, Distrito José | correlacional,
Leonardo Ortiz, Chiclayo, | retrospectivo
2018

6- “Factores asociados a | Es analitico, | No responde | No se puede
anemia, en lactantes | retrospectivo, todas las | emplear
menores de 6 meses, | transversal preguntas
Cusco, 2018”

7- Factores asociados a la | Es una | Responde a|Si se puede
anemia en lactantes | Investigacion todas las | emplear
usuarios de un Centro De | aplicada, preguntas
Salud cuantitativa,

transversal y
observacional

8- Factores De  Riesgo | Es Descriptivo, | No responde a | No se puede
Asociados A La Anemia | longitudinal vy | todas las | emplear
Ferropénica En Lactantes | retrospectivo preguntas
De 6 A 12 Meses Del
Hospital De
Especialidades Basicas La
Noria 2019.

9- Factores De Riesgo De | Es Responde a|Si se puede
Anemia Ferropénica En | Observacional, | todas las | emplear

Ninos Menores De Un

Ano

descriptivo, de
corte

transversal.

preguntas
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10-Factores Asociados Con
La Anemia En Ninos Y
Niiias De 6 A 35 Meses De
Edad En Pert Durante El
2019

Es Analitico

No responde
todas las
preguntas

No se puede

emplear

de

asociados a la anemia

11-Factores riesgo

ferropénica en  nifios

menores de dos anos

Es Descriptivo,

transversal

retrospectivo.

y

Responde a
todas
preguntas

las

Si se puede

emplear
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1.7. Listas de chequeo especificas a emplear para los trabajos seleccionados

Cuadro N° 07: Listas de chequeo segun articulo y su nivel de evidencia

Titulo del Articulo Tipo de Lista Nivel de evidencia y
Investigacion- empleada grado de
Metodologia recomendacion
1.- Factores de riesgo | Observacional, Astete -Nivel de evidencia III:
de anemia ferropénica | descriptivo, de Opiniébn basada en
en ninos menores de un | corte experiencia clinica,
ano. transversal. estudios descriptivos o
informes de comités de
expertos.
-Recomendacion B:
Existen evidencias
cientificas  aceptables
para considerar su uso.
2.-Factores asociados a | Investigacion Astete -Nivel de evidencia III:
la anemia en lactantes | aplicada, Opiniébn basada en
usuarios de un Centro | cuantitativa, experiencia clinica,

De Salud

transversal y

observacional

estudios descriptivos o

informes de comités de

expertos.

-Recomendacion C:
Existen msuficientes
evidencias para

considerar su uso.
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3 -Factores de riesgo
asociados a la anemia
ferropénica en ninos

menores de dos anos

Descriptivo,
transversal

retrospectivo

y

Astete

-Nivel de evidencia III:
Opiniébn  basada en
experiencia clinica,
estudios descriptivos o

informes de comités de

expertos.

-Recomendacion C:
Existen msuficientes
evidencias para

considerar su uso.
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DESARROLLO DEL COMENTARIO CRITICO

2.1. Articulo para Revision

a)

b)

d)

f)

Titulo de la investigacion secundaria que desarrollara
Revision Critica: Evidencia de factores que predisponen la ocurrencia de anemia

ferropénica en nifios lactantes

Revisor(es):

Maria Mercedes Arca Vasquez

Institucion

Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo - Chiclayo.

Direccion para correspondencia
Direccidn electronica: maria.arcal612@gmail.com

Direccion: Federico Villarreal N° 151 José Olaya. Chiclayo

Referencia completa del articulo seleccionado para revision

César Gongora, Roberto Mejias, José Alvarez, Lisandra VVazquez, Annalie Frias. Factores
de riesgo de anemia ferropénica en nifios menores de un afio. Rev Peru Investig Matern
Perinat. 2021; 20-24. Citado el 16 de Mayo del 2023. Disponible en:
file:///C:/Users/usuario/Downloads/Art.+Orig.+-+C.+Gongora%20(1)%20(1).pdf

Resumen del Articulo original

El objetivo: Determinar los factores de riesgo de anemia ferropénica en nifios menores de
un afio en el Policlinico Docente “7 de noviembre” durante el afio 2020, ciudad de
Majibacoa. Materiales y métodos: Se llevd a cabo un estudio observacional, de tipo
descriptivo y transversal, en lactantes menores de un afio con anemia ferropénica. El
universo estuvo incluido por 42 nifios menores de un afio que padecian anemia ferropénica;
se trabaj6 con todos ellos. Las variables analizadas incluyeron: la edad, el sexo, el grado de
anemia, los factores de riesgo biologicos, sociales y culturales. El resultado: el porcentaje

de mujeres fue del 61,9%; con la edad mas predominante siendo menor de 6 meses en ambos


mailto:maria.arca1612@gmail.com
file:///C:/Users/usuario/Downloads/Art.+Orig.+-+C.+Gongora%20(1)%20(1).pdf

27

sexos, especialmente en las mujeres (33,3%). Ademas, el 61,9% presentaban anemia leve.
El 69,0% de las madres que padecian anemia durante el embarazo tuvieron hijos con anemia
ferropénica; mientras que el 47,6% de los menores de un afio tenian como antecedente el
abandono de la lactancia materna exclusiva. Conclusiéon. Los factores de riesgo mas
importantes de la anemia ferropénica en nifios menores de un afio son antecedentes de
anemia durante el embarazo, bajo peso al nacer, destete inadecuado y abandono de la

lactancia materna exclusiva.

Palabras clave: Lactantes; Anemia ferropénica; Déficit nutricional; Déficit de hierro.

2.2. Comentario Critico

Se realizd una revision exhaustiva de los articulos seleccionados utilizando la lista de
verificacion Astete MA. "Revision critica de articulos originales sobre salud”, con 138
pautas en total. Cada uno de estos contiene una variedad de elementos, la cual posibilita a
la investigadora analizar de manera minuciosa los aspectos pertinentes y establecer si el

articulo seleccionado es valido. 13

El titulo de este articulo es claro y presenta una definicion precisa, ya que identifica los
factores que aumentan el riesgo de anemia por deficiencia de hierro, abarcando a los
lactantes en este grupo. El titulo es conciso, recomienda el uso de 15 caracteres y cuenta
con 13 utilizando términos completos. Se identifican las palabras clave y se proporciona la
informacion adecuada para indicar el contenido del andlisis. El titulo esta correctamente

redactado y emplea un tono afirmativo, asi como un lenguaje apropiado.

El titulo desempefia un rol esencial para identificar el estudio y debe reflejar el tema que
sera investigado. Es fundamental que brinde una breve definicion del problema de manera
precisa, clara y facil de entender. Segin Gonzales.', el titulo es similar al envoltorio del
producto, porque es lo primero que el consumidor visualiza,” debido a que las personas

pueden concluir si es lo que buscan segun el titulo.
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En cuanto a los autores, la investigacion cuenta con la colaboracion de cinco investigadores
de origen cubano. Cada autor presenta su nombre completo, indicando su pais, su
universidad, asi como el cddigo ORCID del autor principal. Sin embargo, no especifica la

direccién postal.

Segln Castro®, se debe incluir en la lista aquellos autores que realmente aporten a la
realizacion del estudio. Los escritores se deben enumerar por orden de importancia, el
primer autor como principal, el segundo como coautor y el tercero como coautor secundario,
indicando una menor participacion. Se debe demostrar la autoria de los autores a la

institucion a la que pertenecen y al cargo que desemperian.

El resumen, representa una version breve de la investigacion que sintetiza el tema tratado,
el objetivo, los fundamentos que lo sustentan, el enfoque metodolégico aplicado, las
herramientas y procedimientos que se usan para la recopilacién de datos. Ademas, se
presentan las conclusiones a las que se llegaron. Se sugiere crear un resumen de 150 y 250

palabras.'®

El resumen es claro y aborda todo sobre el tema principal. El objetivo esta descrito en el
primer parrafo, el disefio y la metodologia estan descritos en el segundo parrafo, los
resultados estan descritos en el tercer parrafo y las conclusiones estan descritas en el cuarto
parrafo. Asi mismo el resumen es breve, contiene 232 palabras y describe el porcentaje de
sus resultados utilizando valores numéricos y proporciones. Se muestra en un solo parrafo,

sin referencias bibliograficas ni abreviaturas.

La lista de Astete, describe que la introduccidn del estudio debe exponer el proposito y la
justificacion, de manera clara y Unica, atrapando la atencion del lector desde el inicio y
motivandolo a continuar leyendo. En relacion al estudio mencionado, la introduccion es
extensa y abordan contextos histdricos y descriptivos desde la perspectiva de diversos

autores citados.

En el comienzo de la introduccion se mencionan las palabras clave de la investigacion y se
les da una definicion. Después de un extenso relato, el tema de la investigacion se introduce

en los ultimos parrafos del relato que describe el problema.
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Segln Soria, el proposito de la introduccion es presentar el tema de la investigacion al
lector, surelacion con el campo cientificoy el entorno enel que selleva a cabo la

investigacion. También debe incluir definiciones de los conceptos que se investigan.'’

En lo que respecta a la revision bibliogréafica es actual y relevante, teniendo en cuenta el
afio de investigacion. El articulo, presenta diversas citas concordantes con el tema a
investigar, la misma que le da un mayor sustento y consistencia tedrico. La logica de citar

es coherente y justifica a los parrafos plasmados.

Segln Vega, la revision de la literatura es el proceso de identificar, consultar y obtener la
bibliografia y otros materiales relevantes para el tema de investigacion, de los cuales se
recopila y extrae la informacion requerida. Por ello, una bibliografia es crucial para los

trabajos de investigacion para identificar areas de investigacion especificas.®

En tanto, el marco tedrico en el estudio es especifico que incluye conceptualizaciones
especificas para el problema de estudio. Se vincula directamente con los factores que causan
anemia por deficiencia de hierro en nifios menores de 1 afo, lo cual contribuye a explicar
el problema en estudio, se desarrolla de manera comprensible y ldgica desde lo general
hasta lo especifico. El autor Consultd a 15 autores relevantes para dar sustento a su

problema; observandose la utilizacion de antecedentes durante todo su trayecto.

Segln Benavides, agregd que un marco tedrico siempre debe ser
relevante al tema y definid: un buen marco tedrico no es el que tiene muchas paginas, sino
el que profundiza solo aquellos aspectos que son relevantes parael problema, yes

l6gico y coherente.®

Las variables del estudio son adecuadas y entendibles que muestra su calidad
independiente y dependiente y se compara de manera ordenada y clara con el objetivo de la
investigacion. Las variables consideradas en esta investigacion fueron: edad, sexo, grado de
anemia, factores de riesgo bioldgicos (la desnutricion, antecedentes de anemia en la
gestacion, el bajo peso al nacer y las enfermedades infecciosas), factores de riesgo culturales
y sociales (madres adolescentes, abandono de la lactancia materna exclusiva, falta de
suplementos nutricionales y un bajo nivel educativo). Variables que ayudan al investigador

a identificar los factores que predisponen anemia en los lactantes.
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SegUn el autor Arroyo?®, se entiende por variable que es aquella caracteristica, cualidad o

propiedad de un hecho o fendmeno que tienen la capacidad de ser medida o evaluada.

En relacion al objetivo, es especifico, claro y adecuado a la pregunta de la investigacion
porque es descriptivo, medible y factible. Son redactados en forma afirmativa. Se identifico
un objetivo: determinar los factores de riesgo de anemia por deficiencia de hierro en nifios

menores de un afio, la cual tiene similitud con la pregunta de investigacion.

Segun Coronel Carvajal, un objetivo se define como un enunciado que, de manera concisa,
expresa lo que se espera alcanzar en el estudio, el cual ayuda a determinar el alcance y los
limites del estudio. Deben estar escritos de tal manera que se cubran todos los aspectos

importantes al escribir el articulo?..

Por otro lado, la hipétesis esta relacionada con las variables de la investigacion y asi brindar
un posible resultado esperado del estudio. Lo cual se concluyo gue los principales factores
de riesgo para el desarrollo de la anemia ferropénica en los menores de un afio estan
relacionados con la interrupcion de la lactancia materna exclusiva, la suplementacion

inadecuada de multimicronutrientes y la ingesta insuficiente de hierro.

Segun Ortega, la hipotesis se define como una suposicién, conjetura o proposicion que
forma una relacion entre el problema del estudio y dos o mas variables, que debe ser
comprobada. Se deriva del problema y de los objetivos planteados, pero primero deben estar

estrechamente relacionados con la base tedrica.?

El estudio posee un disefio apropiado que describe de manera sistémica y clara las
dimensiones del investigador y establece relacion con las variables. El enfoque de la
investigacion fue observacional y descriptivo, mismo que se evidencia adecuado para el

objetivo del estudio.

Sanchez afirma que el disefio es la estructura que se debe seguir en un estudio de
investigacion. Se considera descriptivo para cualquier estudio cuyos datos se utilizan con

fines puramente descriptivos, en lugar de centrarse en una presunta relacion causa-efecto. 23



31

La “poblacion y muestra”, la poblacion estuvo conformada por 42 nifios menores de 1 afio
que padecian anemia ferropénica, atendidos en el Policlinico Docente “7 de Noviembre”,
en el afio 2020. La muestra se trabajo con todos ellos. No se emple6 un enfoque aleatorio,
sino que fueron seleccionados de forma probabilistica y el tamafio de la muestra se
determind en funcion a las necesidades del estudio. Considera ademas como criterios de
inclusion nifios menores de un afio que tengan una hemoglobina inferior a 11 gr/dL. No se
establecieron criterios de exclusién, lo que significa que se consideraron todos los casos

registrados.

Segun Hayes, define a la poblacion Ilamada también universo como un conjunto de todas
las personas o elementos que comparten caracteristicas comunes para el objeto de estudio,
mientras que la muestra representa una parte de la poblacion. También sefialo que una

muestra censal, es cuando la cantidad de la muestra es igual a la poblacion. 24

En lo que respectaa las consideraciones éticas del estudio, los padres dieron su
consentimiento informado. Durante su aplicacion se respet6 la privacidad de los datos
obtenidos y no hubo ninguna intervencion terapéutica, asi mismo se respeto los principios
de bioética con seres humanos. Posteriormente el Comité Cientifico y el Comité de Etica

Médica del Policlinico Docente “7 de Noviembre” dieron su aprobacion.

Por ello Vergara, precisa que antes de participar en el estudio, los individuos deben estar
completamente informados sobre él y dar su consentimiento voluntario. Los padres son

responsables de dar permiso a los menores de edad para participar. 2°

En cuanto a los resultados, la recogida de datos es crucial para los resultados, la misma
que se presenta de acuerdo con el disefio del estudio. Se cred un modelo de recoleccion de

datos, que se lleno en cada caso con informacion de las historias clinicas de cada nifio.

Segun Hernandez, para la recogida de datos es necesario utilizar instrumentos o métodos de
recoleccion de datos durante el disefio de prueba, como cuestionarios, entrevistas, registros,
examenes, etc. Que sean congruentes de acuerdo a la postura teorica, categorias e

indicadores. 26
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El andlisis de datos, se llevo a cabo con el programa estadistico SPSS; se utilizé un analisis
estadistico descriptivo para evaluar las variables estudiadas como las frecuencias
porcentuales absolutas y relativas. Se analizo la relacion entre los objetivos después de

aplicar correctamente los procedimientos estadisticos para el nivel de medicién de los datos.

En relacion con Lopez, el andlisis de los datos describe las técnicas y herramientas utilizadas
para organizar y comprender la informacién. Con el objetivo de llegar a conclusiones que

nos permitiran lograr nuestros objetivos. 2’

La presentacion de los datos fueron objetivos, concisos y precisos; los resultados estan
organizados de acuerdo con los hallazgos de la investigacion y responden claramente a la
pregunta y objetivo. Asi mismo, los resultados son completos y convincentes, las tablas son
sencillas y faciles de entender, manteniendo la combinacion de tablas y graficos en la
presentacion de los resultados.

Los resultados de la investigacion se presentan de forma clara y secuencial a través de tablas
y graficos. Esto permite analizar y visualizar patrones, comparaciones, similitudes y
diferencias de los datos, lo cual contribuye a una comprension precisa y rapida de los

resultados. 28

En relacién a la discusién y conclusion, se considera que las interpretaciones se basaron en
los hallazgos, que se analizaron en funcion con los objetivos planteados y luego se
compararon con los resultados de otros estudios similares. El estilo de la discusion es
argumentativo, juicioso y debatible, a diferencia del estilo descriptivo de la introduccion,
los materiales, los métodos y los resultados. Las conclusiones corresponden directamente
al objetivo planteado que contienen los factores de riesgo principales y fueron las siguientes:
anemia durante el embarazo, el abandono de la lactancia materna exclusiva, la alimentacion

incorrecta y el bajo peso al nacer.

Segun Hernando, indica que la discusion no debe ser extensa y debe concluir con un
resumen breve de las conclusiones sobre el trabajo, destacando los aspectos mas

importantes de los resultados, que pueden ser tanto positivos como negativos. 2°
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Finalmente, en lo que concierne a la bibliografia, cada cita cumple con los estandares
establecidos y son adecuadas para el objetivo del estudio. La mayor parte de ellas se
encuentran actualizadas, lo cual es importante para garantizar que la informacion sea
pertinente. Se agregaron un total de 15 referencias bibliogréficas, las cuales brindan

informacion completa y adecuada.

Segun Vargas, afirma que una referencia bibliografica esta formada por elementos que
permiten la identificacion de la fuente de la cual obtendremos informacion pertinente. Estos
elementos pueden ser esenciales o complementarios. Esenciales porque permiten su
identificacion e incluyen los nombres de los investigadores, el titulo y las referencias de
publicacion. Complementarios porque proporcionan informacion adicional al documento,
como numeros de paginas, nombres de traductores, prologuistas, colecciones o series, asi

como el nimero de volimenes si corresponde.

2.3. Importancia de los resultados
Porque existen evidencia en la actualidad que demuestran en los Gltimos afios, la prevalencia

y aumento de la anemia por déficit de hierro en nifios menores de cinco a nivel nacional.
Debido a que la carencia de hierro en los nifios, afecta su desarrollo cognitivo y psicomotor,
con efectos irreversibles en los primeros afios de vida. Ademas, porque existen pocos
estudios en el pais que aborden esta problematica que ayuden a contribuir en el tratamiento

de esta enfermedad.

Esta investigacion servira para determinar los factores que predisponen anemia ferropénica
en lactantes y trabajar sobre ello, tomar medidas y acciones que ayuden a disminuir los
casos de anemia ferropénica, sobre todo las enfermeras que trabajan en el control del nifio
sano, como la anemia es una enfermedad silenciosa, segin la OMS que al inicio pasa
desapercebida, trabajar sobre los factores ayuda a detectar a tiempo el problema de anemia.
Asi mismo realizando una buena anamnesis a la madre para poder identificar el factor de
riesgo que esta ocasionando la anemia, educar sobre la importancia de la lactancia materna
durante los primeros 6 meses de vida, recomendar el consumo de micronutrientes y el

consumo de alimentos ricos en hierro.
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2.4. Nivel de Evidencia

El nivel de evidencia empleado fue publicado por La Canadian Task Force on Preventive
Health Care (CTFPHC). Este estudio utilizé un disefio cuantitativo descriptivo. Con un
Nivel de evidencia Ill: una opinién basada en experiencia clinica, estudios descriptivos o
informes de expertos. Y una Recomendacion B:la cual existe suficiente evidencia

cientifica para su aplicacion.

2.5. Respuesta a la pregunta

Si resuelve la pregunta clinica planteada porque confirma que los factores predisponentes
de anemia ferropénica en nifios lactantes tienen como antecedente: interrupcion de lactancia
materna exclusiva, la falta de micronutrientes, el bajo hierro en la alimentacién, el bajo peso

al nacer, prematuridad.

2.6. Recomendaciones

» A las enfermeras que trabajan en los consultorios de atencién del nifio menor de 5 afios,
para que identifiquen los factores que causan anemia en los nifios y trabajar sobre ello,

con el fin de detectar a tiempo el problema.

» A las enfermeras que se enfoquen mas en promover la lactancia materna exclusiva
durante los primeros seis meses de vida. Y realicen actividades de promocién de manera
periddica sobre la alimentacion ricos en hierro, el adecuado consumo de micronutrientes

y sulfato ferroso segiin norma técnica.

» Para las madres que sean responsables y lleven a sus nifios a sus controles programados

en su Centro de Salud por el profesional de enfermeria.

» Incursionar en nuevas investigaciones sobre los factores de riesgo que predisponen

anemia ferropénica en los nifios en las escuelas de pregrado y postgrado de enfermeria.

» En los servicios de Pediatria de los hospitales elaborar un formato especial de registro
de los nifios que presentan anemia y coordinar con el Programa de Crecimiento y

Desarrollo para su seguimiento cuando sea dado de alta.



35
Referencias bibliogréficas

1. Lazaro Saravia RL. Factores De Riesgo Asociados A La Anemia Ferropénica En
Lactantes De 6 A 12 Meses Del Hospital De Especialidades Basicas La Noria. [Tesis
de Licenciatura en Enfermeria]. Trujillo, Perd: Universidad Privada Antenor Orrego;
2019. [Consultado el 23 de noviembre de 2022]. Recuperado de:
https://repositorio.upao.edu.pe/bitstream/20.500.12759/5301/1/RE_ENF_ROSA.LAZ
ARO_ANEMIA.FERROPENICA.LACTANTES_DATOS.pdf

2. Gongora-Avila CR, Mejias-Arencibia AR, Vazquez-Carvajal L, Alvarez Hernandez JC,
Frias Pérez AE. Factores de riesgo de anemia ferropénica en nifios menores de un afo.
Rev Per0 Investig Matern Perinat [Internet]. 2021. [Consultado el 20 de noviembre de
2022]; 10(3): 20-24. Disponible en: file:///C:/Users/usuario/Downloads/Art.+Orig.+-
+C.+Gongora%20(1).pdf

3. Instituto Nacional de Estadistica e Informatica: Encuesta Demografica y de Salud
Familiar 2023. Lima— Peru, 2024. [Consultado el 19 de noviembre de 2022]. Disponible
en: https://cdn.www.gob.pe/uploads/document/file/6389989/5601739-resumen-peru-
encuesta-demografica-y-de-salud-familiar-endes-2023.pdf?v=1716478980

4. Zambrano Guevara IV. Factores Asociados A Anemia En Nifios Menores De 5 Afios
Atendidos En EI Centro De Salud Villa Hermosa. [Tesis de Licenciatura en
Enfermeria]. Pimentel, Perd: Universidad Sefior De Sipan; 2019. [Consultado el 23 de
noviembre de 2022]. Recuperado de:
https://repositorio.uss.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12802/6582/Zambrano%20Gue
vara%20Ingrid%20Vanessa_.pdf?sequence=1&isAllowed=y

5. Gongora-Avila CR, Mejias-Arencibia AR, Vazquez-Carvajal L, Alvarez Hernandez JC,
Frias Pérez AE. Factores de riesgo de anemia ferropénica en nifios menores de un afio.
Rev Per0 Investig Matern Perinat [Internet]. 2021. [Consultado el 20 de noviembre de
2022]; 10(3): 20-24. Disponible en: file:///C:/Users/usuario/Downloads/Art.+Orig.+-
+C.+Gongora%20(1).pdf


https://repositorio.upao.edu.pe/bitstream/20.500.12759/5301/1/RE_ENF_ROSA.LAZARO_ANEMIA.FERROPENICA.LACTANTES_DATOS.pdf
https://repositorio.upao.edu.pe/bitstream/20.500.12759/5301/1/RE_ENF_ROSA.LAZARO_ANEMIA.FERROPENICA.LACTANTES_DATOS.pdf
file:///C:/Users/usuario/Downloads/Art.+Orig.+-+C.+Gongora%20(1).pdf
file:///C:/Users/usuario/Downloads/Art.+Orig.+-+C.+Gongora%20(1).pdf
https://cdn.www.gob.pe/uploads/document/file/6389989/5601739-resumen-peru-encuesta-demografica-y-de-salud-familiar-endes-2023.pdf?v=1716478980
https://cdn.www.gob.pe/uploads/document/file/6389989/5601739-resumen-peru-encuesta-demografica-y-de-salud-familiar-endes-2023.pdf?v=1716478980
https://repositorio.uss.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12802/6582/Zambrano%20Guevara%20Ingrid%20Vanessa_.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://repositorio.uss.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12802/6582/Zambrano%20Guevara%20Ingrid%20Vanessa_.pdf?sequence=1&isAllowed=y
file:///C:/Users/usuario/Downloads/Art.+Orig.+-+C.+Gongora%20(1).pdf
file:///C:/Users/usuario/Downloads/Art.+Orig.+-+C.+Gongora%20(1).pdf

10.

11.

12.

13.

36

Appinio Research. (Qué es la investigacion secundaria? Tipos, métodos [Internet].
2023. [Consultado el 06 de noviembre de 2024]. Disponible en:

https://www.appinio.com/es/blog/investigacion-de-mercados/investigacion-secundaria

Rivera Rojas F, Ceballos VVasquez P, Sdez Mufioz L. Enfermeria basada en la evidencia:

un desafio pendiente. Index Enferm [Internet]. 2023. [Consultado el 06 de septiembre
de 2024]; 32(1). Disponible en:
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1132-12962023000100008

Silva Galleguillos A, Beneit Montesinos JV, Velasco Sanz TR, Raydn Valpuesta E.
Enfermeria Basada En La Evidencia: Revision De Alcance. Cienc Enferm [Internet].
2021. [Consultado el 06 de septiembre de 2024]; vol.27. Disponible en:
http://dx.doi.org/10.29393/ce27-42ebae40042

Arias Castrillon JC. Plantear y formular un problema de investigacion. Rev. Lasallista
Investig [Internet]. 2020. [Consultado el 06 de septiembre de 2024]; vol.17(1): 301-13.
Disponible en: http://dx.doi.org/10.22507/rli.v17nlad

Carrizosa Martinez Mario. Revision bibliografica [Internet]. 2023. [Consultado el 06 de
septiembre de 2024]. Disponible en: https://revistamedica.com/revision-bibliografica-

guia-completa-revistas-indexadas/

Pousada Gonzalez MA. Enfermeria basada en la evidencia: lectura critica [Internet].
2020. [Consultado el 06 de septiembre de 2024]; vol. 7(1): 42-46. Disponible en:
https://aeeed.com/numeros-anteriores/enfermeria-en-endoscopia-digestiva-vol-7-num-

1-mayo-2020/enfermeria-basada-en-la-evidencia-lectura-critica/

Salas Medina P. Formulacion de la pregunta clinica segiin marco PS [Internet]. 2019.
[Consultado el 06 de septiembre de  2024]. Disponible  en:
https://openaccess.uoc.edu/bitstream/10609/148520/4/LaPpreguntaClinica.pdf

Bobenrieth Astete M. Normas para revision de articulos originales en Ciencias de la
Salud [Internet]. 2019. [Consultado el 06 de septiembre de 2024]. Disponible en:


https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1132-12962023000100008
http://dx.doi.org/10.29393/ce27-42ebae40042
http://dx.doi.org/10.22507/rli.v17n1a4
https://revistamedica.com/revision-bibliografica-guia-completa-revistas-indexadas/
https://revistamedica.com/revision-bibliografica-guia-completa-revistas-indexadas/
https://openaccess.uoc.edu/bitstream/10609/148520/4/LaPpreguntaClinica.pdf

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

37

https://www.studocu.com/cl/document/universidad-catolica-cardenal-raul-silva-

henriquez/metodologia-de-la-investigacion/norma-revision-de-articulo/45655302

Gonzales A. El titulo de la investigacion [Internet]. 2024. [Consultado el 06 de
septiembre de 2024]. Disponible en: https://medium.com/ingenier%C3%ADa-salud-y-
educaci%C3%B3n/aspectos-clave-para-escribir-un-buen-t%C3%ADtulo-en-tu-
trabajo-acad%C3%A9mico-c80398b89b55

Castro CM. Importancia, definicién y conflictos de la autoridad en publicaciones
cientificas. Rev Bioét [Internet]. 2020. [Consultado el 06 de septiembre de 2024];
28(1):10-6 Disponible en:
https://www.scielo.br/j/bioet/a/6dH7SGCGLVhvnzSgnDfNsJz

Martin S. La importancia del resumen en un articulo cientifico. Las Cienc Biol
[Internet]. 2021. [Consultado el 07 de septiembre de 2024]; 6(2). Disponible en:
https://methodo.ucc.edu.ar/files/vol6/num2/REVISTA%206N2/ART%20N1%20EDIT
ORIAL.LISTOdocx.pdf

Soria Galvarro ML. La introduccion de un articulo cientifico. Gac médica boliv
[Internet]. 2023. [Consultado el 08 de septiembre de 2024]; 46(1):5. Disponible en:
http://www.scielo.org.bo/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1012-
29662023000100005

Vega F. La revision bibliogréafica [Internet]. 2019. [Consultado el 08 de septiembre de
2024].  Disponible en:  https://investsocperu.medium.com/la-revisi%C3%B3n-
bibliogr%eC3%A1fica-1188b99dfob7

Benavides R. Marco te6rico en una investigacion cientifica [Internet]. 2022.
[Consultado el 8 de  septiembre de  2024]. Disponible  en:
https://www.aldia.unah.edu.pe/marco-teorico-en-una-investigacion-cientifica/
Arroyo Valenciano JA. Las variables como elemento sustancial en el método cientifico.
Rev Educa [Internet]. 2021. [Consultado el 8 de septiembre de 2024]; 621-31.
Disponible en: http://dx.doi.org/10.15517/revedu.v46i1.45609


https://medium.com/ingenier%C3%ADa-salud-y-educaci%C3%B3n/aspectos-clave-para-escribir-un-buen-t%C3%ADtulo-en-tu-trabajo-acad%C3%A9mico-c80398b89b55
https://medium.com/ingenier%C3%ADa-salud-y-educaci%C3%B3n/aspectos-clave-para-escribir-un-buen-t%C3%ADtulo-en-tu-trabajo-acad%C3%A9mico-c80398b89b55
https://medium.com/ingenier%C3%ADa-salud-y-educaci%C3%B3n/aspectos-clave-para-escribir-un-buen-t%C3%ADtulo-en-tu-trabajo-acad%C3%A9mico-c80398b89b55
http://www.scielo.org.bo/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1012-29662023000100005
http://www.scielo.org.bo/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1012-29662023000100005
https://investsocperu.medium.com/la-revisi%C3%B3n-bibliogr%C3%A1fica-1188b99df9b7
https://investsocperu.medium.com/la-revisi%C3%B3n-bibliogr%C3%A1fica-1188b99df9b7

21.

22.

23.

24.

25.

26.

217.

28.

29.

38

Coronel Carvajal C. Los objetivos de la investigacion. [Internet]. 2023 [Citado el 8 de
septiembre de 2024];217. Disponible en:
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S51025-02552023000100048

Ortega C. Hipotesis de investigacion: Qué es, tipos y como desarrollarla [Internet]. 2023
[Citado el 8 de septiembre de 2024]. Disponible en:
https://www.questionpro.com/blog/es/hipotesis-de-investigacion/

Sanchez P. Disefio tedrico de la investigacion: instrucciones metodoldgicas para el
desarrollo de propuestas y proyectos de investigacion cientifica [Internet] 2020. [Citado
el 8 de septiembre de 2024]; 31(6). Disponible en:
https://scielo.conicyt.cl/pdf/infotec/v31n6/0718-0764-infotec-31-06-159.pdf

Condori Ojeda P. Universo, poblacién y muestra [Internet]. 2020. [Citado el 8 de
septiembre de 2024]. Disponible en: https://www.aacademica.org/cporfirio/18.pdf

Vergara J. La Etica en la Investigacion [Internet]. 2023. [Citado el 8 de septiembre de

2024]. Disponible en: https://upinforma.com/nuevo/info.php?cat=opinion&id=1458

Herndndez Mendoza S. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos [Internet].
2020. [Citado el 8 de septiembre de 2024]; 9(17). Disponible en:
file:///C:/Users/usuario/Downloads/6019-Manuscrito-35678-1-10-20201120.pdf

Lopez J. Analisis de datos [Internet]. 2020. [Citado el 8 de septiembre de 2024].

Disponible en: https://economipedia.com/definiciones/analisis-de-datos.html

BermUdez Rubio D. Sugerencias para escribir analisis de resultados, conclusiones y
recomendaciones en tesis y trabajos de grado. [Internet]. 2021. [Citado el 8 de
septiembre de 2024]; 7(1). Disponible en: https://doi.org/10.15332/24224529.6608

Hernando A. Resultados, Discusion y Conclusiones [Internet]. 2022. [Citado el 8 de
septiembre de 2024]. Disponible en: https://www.grupocomunicar.com/wp/escuela-de-

autores/resultados-discusion-y-conclusiones/


https://www.grupocomunicar.com/wp/escuela-de-autores/resultados-discusion-y-conclusiones/
https://www.grupocomunicar.com/wp/escuela-de-autores/resultados-discusion-y-conclusiones/

39

30. Vargas M. La Bibliografia: sus origenes e importancia [Internet]. 2021. [Citado el 8 de
septiembre de 2024]. Disponible en:
https://bdigital.uncu.edu.ar/objetos_digitales/16466/vargasrfo-1512021.pdf



Anexos
Cuadro N° 01: Descripcion del Problema
1 Contexto-Lugar [Servicio de Pediatria
2 Personal de Salud [Personal de enfermeria
3 [Paciente INinos Lactantes.
4 Problema [Evidencia de factores que predisponen la ocurrencia de
anemia ferropénica en ninos lactantes.

4.1 |Evidencias [Porque en la actualidad la anemia ferropénica en los nifos
internas: menores de 5 aflos ha aumentado en el Ultimo afio. Asi
Justificacion de mismo porque existen escasos estudios en el pais que
practica habitual [abordan esta problematica, que permita tomar acciones a

contribuir en la soluciéon de esta enfermedad; puesto que
conlleva complicaciones a corto y largo plazo, ya que, la
deficiencia de hierro en los ninos afecta su desarrollo
cognitivo y psicomotor, con efectos irreversibles en los
primeros anos de vida.

4.2 [Evidencias A través de los resultados obtenidos del presente estudio,
internas: sera de utilidad para los profesionales de enfermeria, para

Justificacion de un
cambio de practica

conocer la dimension del problema en nuestro pais, asi
como los factores que se asocian para que se pueda tomar
medidas y proponer soluciones que ayuden a disminuir la
incidencia y complicaciones futuras de esta enfermedad
en el desarrollo de la nifiez para su optima condicion de
salud, expresada en su rendimiento fisico, capacidad de
aprendizaje y productividad.

Motivacion del

problema

Prevencion de anemia ferropénica en los lactantes
[Prevenir las infecciones intrahospitalarias
agregadas/Reducir los dias de hospitalizacion y la
estancia de nifios enfermos de anemia.
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Cuadro de Validez de Galvez Toro. ARTICULO N° 01

Titulo de la investigacion a validar: Anemia y déficit de hierro en lactantes de 6 a 12
meses de la ciudad de Necochea: prevalencia y determinantes

Metodologia: Estudio observacional, descriptivo y transversal.

Ano:2020
Pregunta Descripcion Respuesta
(Cuales son los |Se evaluaron lactantes sanos de 6 a [Los resultados incluyeron

resultados o los (12  meses, que concurrieron 239 participantes; el 50,6 %

hallazgos? espontaneamente por control |presentaban anemia y el 47,3
de salud al sistema publico y/o (%, ferropenia. La media y
privado del distrito de Necochea mediana de hemoglobina
durante el ano 2017. Se |coincidieron en 109 g/dl,
solicito consentimiento informado; |(media de referencia 12,5
se realizdO una encuestasocial y jmg/dl). De los anémicos, el
nutricional, evaluacion del aporte 54,4 % presentaba ferropenia;
de hierro de ladietay lel 61,7 % no recibia aporte
medicamentoso, examen fisico y |adecuado de hierro; el 44,3 %
pruebas de laboratorio. no habia

recibido hierro suplementario
el dia previo.

Parecen  utiles (Si porque da respuesta a parte del Resuelve el problema

los hallazgos |problema formulado parcialmente.

para mi

problema

Son aplicables |Si, son considerables los hallazgos. |Puedo aplicarlo, bajo ciertas

los  resultados |Puede ser aplicable. condiciones.

para la

resolucion  del

problema en tu
medio

Son seguras las |Los hallazgos parecen seguros Si.
evidencias para

el paciente

Son validos los |[Si, porque observacional, descriptivo |Si.

resultados y los
hallazgos.

y transversal. Se
evaluaron lactantes sanos de 6 a 12
meses, que concurrieron durante el
ano 2017.
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Cuadro de Validez de Galvez Toro. ARTICULO N° 02

Titulo de la investigacion a validar: Regional Differences in the Prevalence of
Anaemia and Associated Risk Factors among Infants Aged 0-23 Months in China:
China Nutrition and Health Surveillance

Metodologia: Revision bibliografica.
Ano:2020
Pregunta Descripcion Respuesta

(Cuales son los
resultados o los
hallazgos?

En este estudio, utilizamos datos de la
Vigilancia de la Nutricion y la Salud
de China (CNHS) para evaluar la
prevalencia de la anemia y los
factores de riesgo asociados con su
prevalencia en diferentes regiones.

El nacimiento prematuro, el
bajo peso al mnacer, Ila
lactancia materna y la
residencia en el oeste de
China se asociaron
significativamente con
mayores probabilidades de
desarrollar anemia. E1 sexo
femenino y tener madres con
altos niveles de educacion y
edad materna.

Parecen ttiles

los  hallazgos
para mi
problema

Si porque da respuesta al problema
formulado

Resuelve el problema.

Son aplicables
los resultados
para la
resolucion  del
problema en tu
medio

S1, son considerables los hallazgos.

Puedo aplicarlo.

Son seguras las |Los hallazgos parecen seguros Si.
evidencias para

el paciente

Son validos los |Si, porque en este estudio, utilizamos |Si.

resultados y los
hallazgos.

datos de la Vigilancia de la Nutricion
y la Salud de China (CNHS) para
evaluar la prevalencia de la anemia y
los factores de riesgo asociados con su
prevalencia.
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Cuadro de Validez de Galvez Toro. ARTICULO N° 03

Titulo de la investigacion a validar: Anemia ferropénica en ninos menores de un ano
usuarios de CASMU-IAMPP: prevalencia y factores asociados

Metodologia: Descriptivo-analitico, de corte transversal

Ano:2017

Pregunta

Descripcion

Respuesta

(Cuales son los
resultados o los

Se estudiaron lactantes entre 8-12
meses, a quienes se realizé medicion

Los lactantes entre 8-12

meses, 18,3% presentaba

hallazgos? de hemoglobina por puncion digital, janemia. El 65,9% incorpord
entre julio-diciembre 2014. Se |carne a la alimentacion en
describio la prevalencia de anemia. [forma tardia, 28,6% recibia
Se describieron las caracteristicas de |dosis incorrecta de hierro
los ninos con anemia. suplementario y 23,4% no

adheria al tratamiento.

Parecen  utiles |Si porque da respuesta a parte del Resuelve el problema.

los hallazgos |problema formulado.

para mi

problema

Son aplicables |Si, son considerables los hallazgos. |Puedo aplicarlo, bajo ciertas

los  resultados condiciones.

para la

resolucion  del

problema en tu
medio

Son seguras las | Los hallazgos parecen seguros Si.
evidencias para

el paciente

Son validos los [Si, porque se incluyeron todos los |Si.

resultados y los
hallazgos.

usuarios de CASMU-IAMPP con
edades comprendidas entre 8 y 12
meses que fueron asistidos en
consultorios de primer nivel de
atencion, a los que se realizo control
de hemoglobina.
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Cuadro de Validez de Galvez Toro. ARTICULO N° 04

Titulo de la investigacion a validar: Anemia ferropénica en lactantes ingresados en
un servicio de Pediatria.

Metodologia: Descriptivo-analitico, de corte transversal

Afo:2017

Pregunta Descripcion Respuesta

;Cuales son los |La deficiencia de hierro es el | se constatd prevalencia de

resultados o los
hallazgos?

problema nutricional mas
frecuente en el mundo, tanto en
paises subdesarrollados como
en los desarrollados. El hierro
es indispensable para la
respiracion, la produccion de
energia, la sintesis del acido
desoxirribonucleico (ADN) y
la proliferacion celular

anemia ferropénica en lactantes
ingresados en mas de la mitad de
la muestra estudiada (61 %). Se

determiné que

la

lactancia

materna exclusiva por menos de
seis meses y la alimentacion
constituyen
factores de riesgo en el lactante
ingresado para la aparicion de

complementaria

anemia ferropénica.

Parecen utiles los
hallazgos para mi
problema

Si porque da respuesta al
problema

Resuelve el problema.

Son aplicables los

S1, son considerables los

Puedo aplicarlo,

bajo

ciertas

resultados para la |hallazgos. condiciones.

resolucion del

problema en tu

medio

Son seguras las |Los hallazgos parecen seguros |Si.

evidencias para el

paciente

Son validos los [Si, porque es un estudio [Si.

resultados y los |descriptivo, de corte

hallazgos. transversal, desarrollado en el
servicio de Pediatria del

Hospital Militar Central Dr.
Luis Diaz Soto, en el periodo
de mayo de 2019 a mayo de

2020.
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Cuadro de Validez de Galvez Toro. ARTICULO N° 05

Titulo de la investigacion a validar: Factores asociados a anemia en nifios menores
de 5 anos atendidos en el Centro De Salud Villa Hermosa, Distrito José Leonardo
Ortiz, Chiclayo, 2018

Metodologia: Cuantitativo, de disefio descriptivo transversal, correlacional,
retrospectivo

Ano:2019

Pregunta Descripcion Respuesta

(Cuales son los
resultados o los
hallazgos?

La anemia es un problema de
salud publica mundial, tanto en
los paises en desarrollo como
en los desarrollados, con
importantes consecuencias
para la salud humana y para el
desarrollo social y econémico.

La prevalencia de anemia en los
ninos menores de 5 anos fue de
42 4 %, con un 16,6 % de ninos
con anemia moderada. El tipo de
lactancia materna, el peso al nacer
y la edad gestacional se encontro
un valor menor a mnivel de
significancia. la prevalencia de
anemia en los nifios menores de 5
anos fue de 42,4 %, con un 16,6
% de ninos con anemia moderada

Parecen utiles los
hallazgos para mi
problema

Si porque da respuesta al
problema

Resuelve el problema.

Son aplicables los
resultados para la
resolucion del
problema en tu
medio

S1, son considerables los
hallazgos.

Puedo aplicarlo.

Son seguras las
evidencias para el
paciente

Los hallazgos parecen seguros

Si.

Son validos los
resultados y los
hallazgos.

Si, porque la poblacion estuvo
conformada por los ninos
menores de 5 anos atendidos en
el Centro de Salud Villa
Hermosa en el ano 2018, con
una muestra de 295 ninos.

Si.
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Cuadro de Validez de Galvez Toro. ARTICULO N° 06

Titulo de la investigacion a validar: “Factores asociados a anemia, en lactantes
menores de 6 meses, Cusco, 2018”

Metodologia: analitico, retrospectivo, transversal

Ano:2018
Pregunta Descripcion Respuesta
;Cuales son los resultados |La anemia materna en el | De las variables

o los hallazgos?

tercer trimestre de gestacion,
la  edad del lactante
comprendida entre los 4 y 6
meses, el estado de
desnutricion del lactante y el
nivel superior de educacion
de la madre son factores de
riesgo asociados a anemia, la
suplementacion de hierro por
6 meses, y la lactancia
materna  exclusiva  son
factores de proteccion.

estudiadas, se encontraron
como factores de riesgo:
anemia materna en el
tercer trimestre, nivel de
educacion superior de la
madre, desnutricion del
lactante, y edad del
lactante comprendida entre
los 4 y 6 meses, como
factores de proteccion:
suplementacion  materna
de hierro por 6 meses, y la

lactancia materna
exclusiva.

Parecen utiles los |Si porque plasma claramente |[Resuelve el problema.

hallazgos para mi |los factores de riesgos

problema asociados a la anemia en el

lactante.

Son aplicables los |Si, son considerables los Puedo aplicarlo.

resultados para la |hallazgos.

resolucion del problema en

tu medio

Son seguras las evidencias | Los  hallazgos  parecen |[Si.

para el paciente seguros

Son validos los resultados [Si, porque se realizO un |[Si.

y los hallazgos.

muestreo por conglomerados,
con 40 casos y 80 controles,
donde se incluyeron las
historias clinicas de lactantes
menores de 6 meses de
Cusco.
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Cuadro de Validez de Galvez Toro. ARTICULO N° 07

Titulo de la investigacion a validar: Factores asociados a la anemia en lactantes
usuarios de un Centro De Salud

Metodologia: investigacion aplicada, cuantitativa, transversal y observacional
Ano:2021

Pregunta Descripcion Respuesta

(Cuéles son los [La anemia es un importante |Se ha comprobado que

resultados o los
hallazgos?

problema de salud publica en
lactantes, estudios recientes han
demostrado que la etiologia de la
anemia es multifactorial, existen
factores: vinculados al nifio como la
edad gestacional, factores
vinculados a la madre como la
creencia que la anemia no es
peligrosa para el nifio y factores
sociales  relacionados a las
condiciones de pobreza.

efectivamente los factores
maternos que se encuentran
asociados a la anemia son
deficientes en el caso de los
lactantes de 6 a 11 meses,
resaltando entre estos
factores maternos, del nino,
institucionales y sociales.

Parecen ttiles los
hallazgos para mi
problema

Si porque plasma los factores de
riesgos vinculados al lactante.

Resuelve el problema.

Son aplicables los
resultados para la
resolucion del
problema en tu
medio

Si, son considerables los hallazgos.

Puedo aplicarlo.

Son seguras las |Los hallazgos parecen seguros Si.
evidencias para el

paciente

Son wvalidos los |Si, porque corresponde a una |(Si.

resultados y los
hallazgos.

investigacion aplicada, cuantitativa,
transversal y observacional. La
poblacion estuvo conformada por
132 madres de ninos de 6 a 11
meses de edad.
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Cuadro de Validez de Galvez Toro. ARTICULO N° 08

Titulo de la investigacion a validar: Factores De Riesgo Asociados A La Anemia
Ferropénica En Lactantes De 6 A 12 Meses Del Hospital De Especialidades Basicas

La Noria 2,019.

Metodologia: descriptivo, longitudinal y retrospectivo
Ano:2019

Pregunta Descripcion Respuesta

(Cuales son los
resultados o los
hallazgos?

La anemia ferropénica es
aquella ~ que  ocurre
cuando el organismo no
tiene suficiente cantidad
de hierro, el cual ayuda a
producir globulos rojos; y
es esta incapacidad de
producir hematies que
causa la anemia y al
disminuir las reservas de
hierro se desarrolla la
anemia ferropénica que es
el tipo mas comun en la
poblacion especialmente
en el lactante.

Segiin edad gestacional el 80% fueron
nacidos a término; el 52% de lactantes
tuvo un peso al nacer de 3,000gr a
3,400gr; el 78% recibio lactancia
materna exclusiva; el namero de
control de nifio sano el 36% tuvo hasta
un 7mo control; el 92% presento un
valor de hemoglobina de 10 a 10.9gr/dl
lo que representa una anemia leve; en
cuanto a factores de riesgo materno los
resultados obtenidos son el 36% de las
madres tuvieron entre 18 a 27 anos y el
68% de madres tuvieron una
hemoglobina de 10 a 11.9gr/dl durante
el embarazo.

Parecen utiles los
hallazgos para mi
problema

Si porque plasma los
factores de  riesgos
asociados a la anemia
ferropénica en el lactante.

Resuelve el problema.

Son aplicables los
resultados para la
resolucion del
problema en tu
medio

S1, son considerables los
hallazgos.

Puedo aplicarlo.

Son seguras las
evidencias para el
paciente

Los hallazgos parecen
Seguros

S1.

Son validos los
resultados y los
hallazgos.

Si, porque la poblacion de
estudio fueron 25
historias  clinicas  de
lactantes con anemia.

Si.
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Cuadro de Validez de Galvez Toro. ARTICULO N° 09

Titulo de la investigacion a validar: Factores De Riesgo De Anemia Ferropénica En
Ninos Menores De Un Ao

Metodologia: observacional, descriptivo, de corte transversal.
Ano:2021
Pregunta Descripcion Respuesta

(Cuales son los
resultados o los
hallazgos?

En el grupo de anemias
carenciales la ferropénica
o por déficit de hierro es
la mas frecuente, esta
tiene como causa
principal el deéficit de
hierro, con disminucion

en la sintesis de la
hemoglobina en el
eritroblasto.

El antecedente de anemia durante la
gestacion, el bajo peso al nacer, la
ablactacion incorrecta y el abandono de
la lactancia materna  exclusiva
constituyen los principales factores de
riesgo en el origen de la anemia
ferropénica en nifios menores de un
ano.

Parecen utiles los
hallazgos para mi
problema

Si porque plasma los
principales factores de
riesgos en el origen de la
anemia ferropénica.

Resuelve el problema.

Son aplicables los
resultados para la
resolucion del
problema en tu
medio

S1, son considerables los
hallazgos.

Puedo aplicarlo.

Son seguras las |Los hallazgos parecen [Si.
evidencias para el |seguros

paciente

Son wvalidos los |Si, porque estuvo |Si.

resultados y los
hallazgos.

constituido por 42 nifios
menores de un ano con
anemia ferropénica; se
trabajo con la totalidad de
estos.
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Cuadro de Validez de Galvez Toro. ARTICULO N° 10

Titulo de la investigacion a validar: Factores Asociados Con La Anemia En Nifios
Y Nifias De 6 A 35 Meses De Edad En Pertt Durante El 2019.

Metodologia: observacional, descriptivo, de corte transversal.
Ano: 2021
Pregunta Descripcion Respuesta

(Cuales son los
resultados o los
hallazgos?

La anemia infantil afecta
al 43.6% de los nifios y
ninas de 6 a 36 meses de
edad, siendo mas
prevalente entre los ninos
de 6 a 18 meses, sector en
el que 6 de cada 10 nifios
presenta anemia.

El factor asociado a anemia fue: sexo
varén. Factores como Grado de
Instruccion de la Madre, Lengua
Materna, Edad Materna, Area,
Abastecimiento de agua potable e
Ingresos no se asociaron
significativamente a Anemia

Parecen utiles los
hallazgos para mi
problema

Si porque plasma los
principales factores
asociados a la anemia.

Resuelve el problema.

Son aplicables los
resultados para la
resolucion del
problema en tu
medio

S1, son considerables los
hallazgos.

Puedo aplicarlo.

Son seguras las
evidencias para el
paciente

Los hallazgos parecen
seguros

Si.

Son validos los
resultados y los
hallazgos.

Si, porque estuvo basado
en la informacion
contenida en la base de
datos publica de la
(Encuesta Demografica y
de Salud Familiar), se
analizo datos de 10056
ninos y ninas de 6 a 35
meses residentes en el
Perti.

Si.
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Cuadro de Validez de Galvez Toro. ARTICULO N° 11

Titulo de la investigacion a validar: Factores de riesgo asociados a la anemia
ferropénica en ninos menores de dos afios.

Metodologia: Descriptivo, transversal y retrospectivo
Ano:2020
Pregunta Descripcion Respuesta

(Cuales son los
resultados o los
hallazgos?

En Cuba, la anemia por
déficit de hierro continua
siendo un problema de
salud en ninos de 6 a 11

meses, asi como en
gestantes. Informes
nacionales revelan la

prevalencia en nifos
superior al 40 %, cifras
que exponen un problema
de salud nacional de
grandes dimensiones.

Predominé el 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
%).

Parecen ttiles los
hallazgos para mi
problema

Si porque plasma los
principales factores
asociados a la anemia
ferropénica en los
lactantes.

Resuelve el problema.

Son aplicables los
resultados para la
del
problema en tu
medio

resolucion

S1i, son considerables los
hallazgos.

Puedo aplicarlo.

Son seguras las |Los hallazgos parecen |Si.
evidencias para el [seguros

paciente

Son wvalidos los |Si, porque estuvo |[Si.

resultados y los
hallazgos.

constituido por 119 ninos
menores de dos anos, con
diagnostico de anemia
ferropénica.
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LISTA DE CHEQUEO Y ARTICULO SELECCIONADO
Astete
TITULO:

“FACTORES DE RIESGO DE ANEMIA FERROPENICA EN NINOS MENORES DE
UN ANO”

Pautas para evaluar el titulo

SI  DUDOSO NO
1.—Es claramente indicativo del contenido del estudio (problema de X
2.—Es claro, fécil de entender. X
3.—Es conciso (15 palabras). X
4.—Ildentifica las palabras clave (descriptores) del estudio. X
5.—Ultiliza palabras completas (no utiliza abreviaturas ni siglas). X
6.—Usa tono afirmativo. X
7.—Es gramaticalmente correcto (no es partido). X
8.—Usa lenguaje sencillo (no usa jerga o jerigonza). X
9.—Usa términos claros y directos (no usa términos efectistas). X
10.—Usa palabras esenciales (no usa sobreexplicacion). X
Pautas para evaluar los autores
S DUDOSO NO
1.—Hay autoria maltiple. X
2.—Hay autoria justificada, responsable. X
3.—Hay autoria completa. X
4.—Usa nombres completos (no usa iniciales). X
5.—Incluye instituciones de trabajo sin incluir grados académicos o X
posiciones jerarquicas.
6.—Incluye la direccion postal del investigador encargado de la X
correspondencia.
Pautas para evaluar el resumen
S DUDOSO NO
1.—Permite identificar el contenido basico de forma rapida y exacta. X
2.—Es claro, fécil de entender. X
3.—Describe claramente el objetivo / hipétesis en el primer parrafo. X
4.—Describe claramente el disefio / metodologia en el segundo X
parrafo.
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5.—Describe claramente los resultados principales en el tercer X
parrafo.
6.—Describe claramente las conclusiones en el cuarto parrafo. X
7.—Es conciso (250 palabras). X
8.—Presenta resultados con valores numericos (num., tasas, X
porcentajes, proporciones, etc.).
9.—Usa palabras completas (no usa abreviaturas ni siglas). X
10.—Usa solamente el texto (no incluye tablas, graficos ni figuras). X
11.—El texto no cita referencias bibliograficas. X
12.—Usa denominaciones genéricas de productos farmacéuticos (no X
usa marcas registradas).
13.—Es autosuficiente, autoexplicativo. X
Pautas para evaluar la introduccion
General
S DUDOSO NO
1.—Presenta claramente el qué y el por qué de la investigacion. X
2.—Capta la atencién del lector desde el parrafo introductorio; X
«invita» al lector a seguir leyendo.
3.—El estilo es directo univoco. X
4.—EI tema general (campo de estudio) se presenta prontamente para X
pasar luego al problema de investigacion.
Problema de investigacion
Si  |[DuDOSO NO
5.—El problema de investigacion (fendmeno especifico de interés) se X
identifica y se define.
6.—Los antecedentes del problema se presentan sin dilacion. X
7.—La razon fundamental por la cual se selecciond el problema X
queda claro. Su investigacion se justifica para llenar un vacio de
informacion.
8.—EI problema es importante, es actual, es susceptible de X
observacién y de medicion.
9.—La investigacion del problema es factible. X




Revision bibliografica
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SI  DUDOSO NO
10.—La revision identifica lo que se sabe actualmente —en funcion de [X
lo publicado— sobre el problema de investigacion.
11.—La revision es relevante para el problema del estudio. X
12.—L a revision refleja informacion sobre antecedentes del X
problema, necesaria para apoyar la justificacion del estudio.
13.—Las referencias citadas en el texto estan bien documentadasy X
son actuales.
14.—La relacion del problema de investigacion con investigaciones X
previas es directa y clara.
15.—La revision presenta una gama de experiencias, teorias y X
opiniones con puntos de vista diversos y complementarios sobre el
problema.
16.—La revision identifica, desde la literatura, importantes vacios de X
informacion sobre el problema.
17.—La organizacion de la revision es ldgica, segun categorias y X
fecha de publicacion.
18.—La revision es mucho mas que una mera lista ordenada de citas: X
cada referencia tiene una justificacion, su lugar es determinante y —
en ningun caso— arbitrario.
Marco tedrico

S |DUDOSO NO
19.—La investigacion no es aislada y se vincula con teorias X
20.—La investigacidn describe un marco tedrico ya existente o X
férmula uno propio.
21.—EI marco teorico es adecuado para el problema de la X
22.—EI marco teorico se desarrolla en forma l6gica y comprensible. [X
23.—EI marco tedrico es util para clarificar conceptos pertinentesy X
las relaciones entre ellos.
Variables

SI [DUDOSO NO

24.—El estudio selecciona las variables adecuadas. X
25.—L as variables son suficientemente claras. X
26.—L a asociacion entre variables se describe indicando su calidad de X
independiente y dependiente.
27.—Las variables extrafias (de confusidn) se reconocen y se indica su X
grado de control.
28.—L as variables importantes se definen operacionalmente, al igual X
que sus grados de condicion.




Objetivos / hipotesis
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DUDOSO

NO

29.—L os objetivos son adecuados a la pregunta de la investigacion

30.—L.os objetivos indican en forma inequivoca que es lo que el
investigador intenta hacer (observar, registrar y medir).

XX @

31.—L os objetivos descriptivos son pocos, concretos, medibles, y
factibles.

32.—L0s objetivos anuncian un resultado concreto previsto, univoco,
claro y preciso.

X

33.—Los objetivos se presentan redactados en forma afirmativa, con
verbos activos transitivos, en tiempo infinitivo, sujetos a una sola
interpretacion.

X

34.—La redaccion de los objetivos diferencia claramente los de
caracter descriptivo de aquellos otros de caracter analitico.

35.—Las hipotesis expresan de manera clara, precisa y concisa, una
relacion (o diferencia) entre dos o mas variables.

36.—L.as hipotesis explican o predicen esa relacion (o diferencia)
entre dos 0 mas variables en términos de resultados esperados.

37.—La formulacidon de las hipotesis incluye las variables de estudio,
la poblacion de estudio y el resultado predicho (efecto).

38.—Las variables identificadas en las hipétesis se definen
operacionalmente.

39.—Cada hipotesis se refiere solamente a una relacion entre dos
variables, para claridad de su comprension (hipotesis simple).

40.—La direccion de la relacidn se establece de manera inequivoca en
la redaccién de la hipotesis.

41.—Cada hipétesis esta l6gicamente relacionada con el problema de
investigacion.

Pautas para evaluar materiales y métodos

Disefio

DUDOSO

NO

1.—El disefio parece apropiado para el objetivo del estudio.

2.—EI disefio se describe suficientemente, caracterizando la
dimensién de intervencidn del investigador(manipulacién) de la
variable independiente.
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3.—El disefio explica la dimension temporal (momento y nim. de
veces de recogida de informacion).

4. —E| disefio especifica la unidad de anélisis (caso, serie de casos,
muestra o poblacion total).

5.-El disefio indica el nivel de andlisis (no analisis, correlacion,
causalidad o inferencia).

6.—EI disefio seleccionado encaja el paradigma epistemologico /
metodoldgico (cuantitativo o cualitativo) con los datos que se intenta
producir.

7.—El disefo esta actualizado con el nivel de conocimientos
disponibles sobre el problema de investigacion.

8.—EI disefio garantiza un grado de control suficiente, especialmente
en investigaciones cuantitativas, contribuyendo asi a la validez interna
del estudio.

X

Poblacion y muestra

Si  |[DuDOSO NO
9.—La poblacion diana se identifica y describe con claridad. X
10.—La poblacion accesible al estudio se describe con exactitud. X
11.—Se explica si se utiliz6 un muestreo aleatorio probabilistico o un X
muestreo no probabilistico.
12.—En caso de muestreo aleatorio, se explica el procedimiento: X

aleatorio simple, aleatorio estratificado, aleatorio por conglomerado,
0 aleatorio sistematico.

13.—En caso de muestreo no aleatorio, se explica el procedimiento: [X
muestreo de conveniencia, muestreo de cuota 0 muestreo intencional.
14.—EI tamafio de la muestra se informa a la luz del objetivo del X
estudio, el disefio del estudio, el método de muestreo y el anélisis
estadistico de los datos.

15.—La muestra indica cuan representativa es de la poblacion diana, [X
a la que se intenta generalizar los resultados.

16.—La muestra parece suficiente como para garantizar la validez X
externa del estudio.

17.—EI método de seleccidn y asignacion de sujetos a los grupos de X

estudio y de control se describe con claridad.




Consideraciones éticas

S7

SI  DUDOSO |NO
18.—Se describe el procedimiento para obtener consentimiento X
informado.
19.—Hay constancia de la revision de la investigacion por algin X
consejo o0 comité de ética de la institucion.
20.—El investigador describe los riesgos potenciales de los sujetos X
participantes del estudio.
21.—Hay constancia que se asegurd el anonimato y la X
confidencialidad a los participantes del estudio.
Pautas para evaluar los resultados
Recogida de datos
Si  DUDOSO NO
1.—Los instrumentos de recoleccion son adecuados para el disefio del[X
estudio.
2.—Se menciona la razon fundamental para la seleccion de cada X
instrumento / método.
3.—Se describe la validez y la confiabilidad de cada instrumento. X
4.—Se describe claramente los pasos en el procedimiento de recogida X
de datos.
5.—EI procedimiento de recoleccion de datos es adecuado. X
Andlisis de los datos
Si  DUDOSO NO
6.—La eleccion de los procedimientos estadisticos de analisis es X
adecuada.
7.—Los procedimientos estadisticos se aplican correctamente para el X
nivel de medicion de los datos.
8.—Los datos se analizan en relacion con los objetivos del estudio. X
9.—Se prueba cada hipdtesis y los resultados se informan con X
precision.
10.—El analisis estadistico considera el nivel de medida para cada X
una de las variables: nominal
11.—Las variables se organizan en grupos légicos clinicamente: X
variables de criterios de inclusion, variables factores de riesgo y
variables de resultado (desenlace).
12.—L os grupos de estudio y de control son comparables. X
13.—Se indica con precisién la duracion del estudio (seguimiento) X
para ambos grupos: estudio y control.




Presentacion de los datos

58

SI | DUDOSO NO
14.—1L a seccion de resultados se focaliza en aquellos hallazgos X
pertinentes y responde a la pregunta de la investigaciony / o a la
prueba de hipotesis.
15.—1L os datos se presentan en forma objetiva, sin comentariosni X
argumentos.
16.—EI texto comanda la presentacion en forma clara, concisa y X
precisa.
17.—Los resultados se presentan en forma ordenada siguiendo el X
orden de los objetivos / hipdtesis.
18.—Los resultados se inician con los hallazgos positivos méas X
importantes. Las asociaciones negativas se informan al final de la
seccion.
19.—Se informa del riesgo relativo y del intervalo de confianza. X
20.—Los términos estadisticos se usan de forma experta (significante, X
aleatorio, muestra, correlacion, regresion, inferencia, etc.).
21.—Los valores P se presentan profesionalmente, y se interpretan X
inteligentemente.
22.—1L a seccion de resultados es completa y convincente. X
23.—Las tablas son simples y auto explicativas. Incluyen datos X
numericos numerosos, repetitivos, con valores exactos.
24.—L as tablas no contienen informacion redundante del texto. X
25.—L os graficos son simples y auto explicativos. X
26.—Los graficos permiten visualizar y analizar patrones, tendencias, X
comparaciones, semejanzas y diferencias en los datos.
27.—Tanto los gréficos como las tablas completan el texto y ayudan aX
una comprension rapida y exacta de los resultados.
28.—Tanto los graficos como las tablas clarifican la informacion, X
ponen énfasis en los datos mas significativos, establecen relaciones y
resumen el material de los hallazgos.
29.—E| autor selecciona, con buen juicio, el tipo de grafico mas X
adecuado (barras, lineal, histograma, poligono de frecuencias,
sectores, dispersion, pictograma).
Pautas para evaluar la discusion y la conclusion
S DUDOSO NO
1.—L as interpretaciones se basan en los datos. X
2.—Los hallazgos se discuten en relacion con los objetivos del X
3.—EI texto no repite los resultados. X
4.—Se especula inteligentemente con fundamento. X
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5.—Las generalizaciones tienen como garantia y justificacion los X
resultados.
6.—Se distingue entre significacion estadistica y relevancia X
(importancia) clinica.
7.—Se discuten primero los resultados propios; luego se comparan X
los resultados propios con los resultados de otros estudios similares
publicados (segunda revision bibliogréafica).
8.—Se diferencia entre los hechos (hallazgos) y la opinién del autor X
sobre estos hechos.
9.—Se discuten adecuadamente las limitaciones del estudio y la X
forma como pueden afectar las conclusiones.
10.—Se sugieren investigaciones al futuro alrededor del problema de X
la investigacion, basadas en la experiencia ganada a lo largo del
proceso.
11.—El estilo de la discusion es argumentativo, con uso juicioso de X
polémica y debate. Esto contrasta bien con el estilo descriptivo y
narrativo de la introduccion, materiales y métodos, y resultados.
12.—L as conclusiones se establecen claramente, como «respuesta» X
del estudio a la «pregunta»
13.—EI contenido de las conclusiones corresponde al contenido de X
los objetivos; hay tantas conclusiones como objetivos.
Pautas para evaluar la bibliografia

SI |DUDOSO NO
1.—Las referencias son adecuadas (descriptores del titulo del articulo X
coinciden con descriptores de los titulos de las referencias).
2.—L as referencias son actualizadas (mas del 50% de los Gltimos X
cinco aros).
3.—EI nimero de referencias es adecuado (méas / menos 30). X
4.—El tipo de referencias es adecuado (mas del 50 % de X
publicaciones de tipo primario).
5.—La documentacion de las referencias es completa (autor, titulo, [X

lugar de publicacion, editorial y afio, en caso de libro; autor, titulo,
nombre de revista, volumen y paginas, en caso de articulo de revista.
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FACTORES DE RIESGO DE ANEMIA FERROPENICA EN NINOS
MENORES DE UN ANO

RISKFACTORS FORIRONDEFICIENCYANEMIAIN CHILDRENUNDER ONE
YEAR OF AGE

César Ramén Géngora-Avila', Roberto Alejandro Mejias-Arencibia’, Lisandra Vazquez-

Carvajal?, José Carlos Alvarez Hernéndez?®, Annalie Elizabeth Frias Pérez*

RESUMEN

Objetivo. |dentificar los factores de riesgo de anemia ferropénica en nifios menores de un afo pertenecientes al Policlinico
Docente “7 de Noviembre” del municipio Majibacoa durante el afio 2020. Materiales y Métodos. Estudio observacional,
descriptivo, de corte transversal en lactantes menores de un afio con anemia ferropénica pertenecientes al Policlinico
Docente “7 de Noviembre” del municipio Majibacoa durante el afio 2020. El universo estuvo constituido por 42 nifios
menores de un afo con anemia ferropénica; se trabajo con la totalidad de estos. Se analizaron las variables: edad, sexo,
intensidad de la anemia, factores de riesgo bioldgicos y factores de riesgos sociales y culturales. Resultados. El 61,9 %
eran del sexo femenino; por su parte la edad mas representada fue la menor de 6 meses en ambos sexos, aunque mas
observada en las féminas (33,3 %); el 61,9 % tenian anemia ligera. El 69,0 % de las madres con anemia gestacional sus
hijos presentaron anemia ferropénica; por otra parte, el 47 6 % de los nifios menores de un afo tenian como antecedente
el abandono de la lactancia materna exclusiva. Conclusiones. El antecedente de anemia durante la gestacion, el bajo
peso al nacer, la ablactacion incorrecta y el abandono de la lactancia materna exclusiva constituyen los principales
factores de nesgo en el ongen de la anemia ferropénica en nifios menores de un afo.

Palabras claves: Lactantes; Anemia ferropénica; Déficit de hierro; Déficit nutricional. (Fuente: DeCS BIREME).

ABSTRACT

Objective: To identify risk factors for iron deficiency anemia in children under one year of age belonging to the Teaching
Polyclinic “Movember 7" of the Majibacoa municipality during the year 2020. Materials and Methods. Observational,
descriptive, cross-sectional study in infants under one year of age with iron deficiency anemia belonging to the Teaching
Polyclinic “7 de Noviembre” of the Majibacoa municipality during 2020. The universe consisted of 42 children under one
year of age with iron deficiency anemia; all of these were worked on. The variables were analyzed: age, sex, intensity of
anemia, biological risk factors, and social and cultural risk factors. Results. 61, 9 % were female; For its part, the age most
represented was less than 6 months in both sexes, although it was more observed in females (33,3 %); 61,9 % had mild
anemia. 69,0 % of mothers with gestational anemia, their children presented iron deficiency anemia; On the other hand,
47.6 % of children under one year of age had a history of abandoning exclusive breastfeeding. Conclusions. The an-
tecedent of anemia during pregnancy, low birth weight, incorrect ablactation and abandonment of exclusive breastfeeding
are the main risk factors at the ongin of iron deficiency anemia in children under one year of age.

Keywords: Infants; Iron deficiency anemia; Iron deficiency; Nutritional deficit. (Source: MeSH NLM).

INTRODUCCION como indicador para estimar la calidad de los programas
socio-sanitarios de las naciones'.
La anemia es un problema generalizado que tiene

consecuencias de gran alcance para la salud humana, En el grupo de anemias carenciales la ferropénica o por
asi como en el desarrollo social y econdmico de los déficit de hierro es la mas frecuente, esta tiene como
paises. En |la actualidad se relaciona estrechamente con causa principal el déficit de hierro, con disminucion en la
la desnutricién y las enfermedades, esta suele utilizarse sintesis de la hemoglobina en el eritroblasto®.
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La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) confirma
que la prevalencia mundial de la anemia en la poblacién
general es del 24,8 %, mientras que en los nifios en
edad preescolar es del 47,4 %. En Estados Unidos de
Ameérica, el 9 % de los nifios de 12-36 meses presenta
déficit de hierro, y el 30 % de estos nifios desarrolla una
anemia ferropénica. Sin embargo, en regiones con bajos
recursos una proporcion considerable de nifios menores
de 5 afios padecen esta enfermedad. Reportandose la
méaxima prevalencia en Africa (67,6 %) y Asia Sudoriental
(65,5 %) **.

Sus causas pueden ser multifactoriales vy
frecuentemente pueden coexistir varias de ellas; la
principal es la baja ingestidn de alimentos con fuentes
adecuadas de hierro, tanto en cantidad como en
calidad. En aqguellos menores de un afio el destete
precoz puede desencadenar la misma, debido a que
los lactantes alimentados mediante lactancia materna
poseen la ventaja de absorber el hierro con una eficacia
2 o 3 veces superior a los lactantes alimentados con
leche de vaca, siendo una de las tantas ventajas que
aporta esta practica®®®.

En Cuba se trabaja desde el afio 1987 en el desarrollo
de programas de intervencion para la prevencién de
la anemia por deficiencia de hierro en la poblacién,
y se ha dedicado especial atencién al Proyecto de
Anemia en infantes hasta la edad de cinco afios, sin
embargo, la anemia por déficit de hierro continGa
siendo un problema de salud grave en nifios, con
nefastas repercusiones en los lactantes menores de
un afo®.

Existe evidenciaa nivel mundial de que las intervenciones
realizadas para el control de la anemia han logrado
evitar sus complicaciones sobre el desarrollo fisico y
mental de los nifios; sin embargo, no se han obtenido los
impactos esperados, ya que existen diversos factores
que pueden estar incidiendo en ello y a su vez pueden
sinergizarse, lo que ha traido como resultado que en casi
todos los paises en vias de desarrollo siga existiendo un
porcentaje elevado de lactantes con anemia, tal como lo
sefiala el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia
(UNICEF 2017)%7.

Esta investigacion se desarrollé con el objetivo de
caracterizar a los nifios menores de un afio con anemia
ferropénica pertenecientes al Policlinico Docente “7 de
Noviembre” del municipio Majibacoa durante el afio
2020.

MATERIALES Y METODOS

Se realizé un estudio observacional, descriptivo, de
corte transversal en un universo de nifios menores
de un afio con anemia ferropénica pertenecientes al
Policlinico Docente “7 de Noviembre"” del municipio

Majibacoa durante el afio 2020.

El universo estuvo constituido 42 nifos menores de
un afo con anemia ferropénica pertenecientes al
Paliclinico Docente “7 de Noviembre”, que sus padres
mostraron disposicion para participar en el estudio. Se
trabajé con todo el universo.

Se confeccioné un modelo para la recoleccién
de los datos, el cual fue llenado en cada caso a
partir de la informacion obtenida de las historias
clinicas individuales de infantes. Se consideré
para el diagnostico los nifios menores de un afio
con resultado de hemoglobina menor de 11 gr/dL y
presencia de microcitosis, hipocromia y conteo bajo
de reticulocitos.

Fueron estudiadas las variables: edad (menores
de 6 meses, 7-9, 10-12 meses) y sexo (masculino y
femenino), intensidad de la anemia: leve moderada y
severa; (leve: Hb entre 10 — 10,9 gr/dL, moderada: 7
— 9,9 gr/dL y severa: < 7 gr/dL)), factores de riesgo
biolégicos: desnutricion, enfermedades infecciosas,
antecedente de anemia gestacional ybajopesoal nacer,
factores de riesgo sociales y culturales: abandono de
la lactancia materna exclusiva, ablactacién incorrecta,
no incorporacion de suplementos nutricionales,
madres adolescentes, per capita familiar bajo (se
considerd per capita familiar bajo cuando al sumar
todos los ingresos econdmicos en la familia y dividirlos
entre la cantidad de integrantes, este fuera inferior a
500 pesos) y nivel educacional bajo.

El procesamiento y analisis de la informacién se
realizé a través del procesador estadistico SPSS
version 21.0. Para evaluar las variables estudiadas se
utilizaron analisis estadisticos descriptivos, tales como
frecuencias absolutas y relativas porcentuales.

Esta investigacién fue aprobada por el Comité de Etica
Médica y el Consejo Cientifico del Paliclinico Docente
“7 de Noviembre”. Se obtuvo el consentimiento
informado de los padres. Durante su realizacion no se
efectud ninguna intervencién terapéutica y se respetd
la confidencialidad de los datos obtenidos. Se mantuvo
como premisa respetar los principios bioéticos de
los estudios con seres humanos, establecidos en
la Il Declaracién de Helsinki y en las normas éticas
cubanas.

RESULTADOS

El 61,9 % de los nifios menores de un afio con anemia
ferropénica eran del sexo femenino; por su parte la
edad mas representada fue la menor de 6 meses en
ambos sexos, aungue mas observada en las féminas
(33,3 %). (Tabla 1).
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Tabla 1. Distribucién segin edad y sexo de los
nifos menores de un afio con anemia ferropénica
pertenecientes al Policlinico Docente “7 de
Noviembre” del municipio Majibacoa durante el afio
2020.

Edad Masculino Femenino Total
(meses) No. % No. % No. %
Menores de 6 8 180 14 333 22 524
7-9 3 74 9 214 12 286
10-12 5 119 3 71 8 19,0
Total 6 381 26 618 42 100

Fuente: Historias clinicas individuales

El 61,9 % de los nifios menores de un afio con anemia
ferropénica tenian anemia ligera. (Figura 1).

Figura 1. Distribucion de los nifios menores de un afio
segln la intensidad de la anemia.
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Fuente: Historias clinicas individuales

El 69,0 % de las madres con anemia gestacional sus
hijos presentaron anemia ferropénica. (Figura 1).

Figura 2. Distribucién de los nifios menores de un
afio con anemia ferropénica segun factores de riesgo
bioldgicos.
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*Porcentaje calculado en relacion al total de nifios menores
de un afo con anemia ferropénica
Fuente: historias clinicas individuales

El 47,6 % de los nifios menores de un afio con anemia
ferropénica tenian como antecedente el abandono de
la lactancia materna exclusiva. (Tabla 2).

Tabla 2. Distribucién de los nifios menores de un afio
con anemia ferropénica segun factores de riesgos
sociales y culturales.

Factores de riesgo sociales y culturales No. %,

Abandono de la lactancia materna exclusiva 20 476
Ablactacién incorrecta 14 333
Mo incorporacién de suplementos nutricionales 9 214
Madres adolescentes 1 292
Per capita familiar bajo T 16,7
Nivel educacienal bajo 14 333

*Parcentaje calculado en relacion al total de nifios menores
de un afio con anemia ferropénica
Fuente: historias clinicas individuales

DISCUSION

Los paises en vias de desarrollo son los responsables
en gran medida de aproximadamente la mitad de las
anemias por déficit de hierro, esto hace necesario el
reconocimiento de grupos vulnerables y la adopcion
de medidas paliativas para su prevencién y control.
Los pacientes con mayor riesgo de padecer anemia
carencial en pediatria y en particular ferropénica, son
los lactantes, los preescolares y adolescentes; debido
al rapido crecimiento que caracterizan estas etapas de
la vida y las altas demandas de hierro que de esto se
deriva?.

Referente al sexo, en el presente estudio se evidencid
un predominio del femenino. Resultado similar al
descrito por Santamarina A y col® quienes describieron
la enfermedad en el 57,15 % de las féminas. También
Molina N y col® observaron un mayor porcentaje de
pacientes femeninas (55,6 %); respecto a la edad
estos autores preponderaron que, a mayor edad mas
probabilidad de anemia ferropénica y menor era el
aporte de hierro (chi? 12,2 [p= 0,03]). Sin embargo,
en esta investigacion no se comporté como tal,
reportandose la mayor cantidad de casos en aquellos
menores de 6 meses de edad.

En el presente estudio el mayor porcentaje de nifios
menores de un afio con diagndstico de anemia
ferropénica en cuanto a su intensidad presentaron
anemia ligera, resultado similar al encontrado por
Iparraguirre-Aliaga H'® quien reporta en el 67,3 % este
diagnostico.

En contraposicion, un estudio realizado en Peru™
mostré, que el 98,9 % (558) de los pacientes estudiados
presentaron un nivel normal de hemoglobina, frente a
una minima proporcion [0,5 % (3)] con anemia leve y
moderada, respectivamente. Por su parte, Cruz E y
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col® identificaron en su estudio la presencia de anemia
ferropénica en el 82,6 % de los nifios menores de un
afo; de los cuales fue ligera en el 32,6 % y moderada
en el 50,0 %. Resultados que distan de la encontrada
en este estudio, lo cual puede estar influenciado por la
diferencia en los universos de estudios.

Por otra parte, los resultados expuestos no se
corresponden con los esfuerzos que realiza Cuba para
la prevencidn de la anemia por déficit de hierro, en el
cual se trabaja desde el afio 1987 en el desarrollo de
programas de intervencion para su prevencion y se ha
dedicado especial atencion al “Proyecto de Anemia en
infantes hasta la edad de cinco afios” 7.

El abandono de la lactancia materna de forma exclusiva
no es recomendable pues la leche materna posee entre
0,3 y 1 mg de hierro por litro y una biodisponibilidad
elevada de 50 %. Lo que evita en gran mediad la
aparicion de anemia ferropénica y otras enfermedades
frecuentes en estas edades®.

Un estudio realizado en Argentina® mostré que el 81%
recibia lactancia materna y solo el 4,5 % de los nifios
recibian leche no fortificada. Resultados que distan
de los obtenidos en este estudio. En similitud, Diaz
JA y col®> describen en el 71,3 % de estos nifios el
abandono de la lactancia materna exclusiva durante
el primer semestre, y 68,3 % no se suplementaron
con sales ferrosas; haciendo alusién a estos factores
como desencadenantes de la anemia ferropénica en
los infantes.

En la actualidad se conoce que la anemia materna
es un factor de riesgo para el desarrollo de anemia
en el lactante de corta edad; sobre todo, si se asocia
con ofras comorbilidades como el tabaquismo o
la diabetes mellitus. Por su parte los productos de
gestaciones con anemia en segundo y tercer trimestre
tienen elevada probabilidad de padecer este trastorno
hematico al nacimiento e incrementarlo durante
la vida postnatal, sobre todo, aquellos que no son
suplementados oportunamente o provienen de madres
con desnutricién no corregidaZ®.

Un estudio realizado en Uruguay'? expuso que solo
el 8,2 % de los menores de un afio con anemia
ferropénica, sus madres también presentaron anemia
durante la gestacién, no encontrandose significacion
estadistica[OR=1,13(0,47-2,77)]. También en Uruguay
Assandri E y col'? reportaron en el 32,4 % antecedente
de anemia gestacional; estos autores refieren que este
hecho puede constituir ya desde la gestacion un factor
de riesgo importante para el desarrollo de anemia
ferropénica posteriormente en el nifio. Las cifras
obtenidas en su estudio son inferiores a las descritas
en el presente, donde se reportdé un elevado ndimero
de nifios con anemia con antecedentes de madres con

anemia gestacional.

Sin embargo, un estudio realizado por Diaz JA y
col?* revelé que 68 nifios (67,3 %) eran hijos de
madres con anemia durante el embarazo. Por otra
parte, Santamarina A y col® plantearon que en su
estudio ningln lactante fue bajo peso, ni desnutrido,
ni prematuro, ni presentd infecciones a repeticion,
y todos mantenian la lactancia materna exclusiva,
encontrandose como Unico factor de riesgo a la madre
con antecedentes de anemia durante el embarazo
(generalmente ligera).

Evidencias cientificas nacionales muestran gue las
insuficiencias en la lactancia materna, el bajo consumo
de frutas y vegetales y la deficiencia vitaminica ejercen
influencia en la prevalencia de la anemia en Cuba.
Ademas de la ingesta inadecuada de hierro y la baja
biodisponibilidad de hierro consumido, como causa
fundamental de anemia; la existencia de ciertos tipos
de parasitismo intestinal también constituye un factor
predisponente al déficit de este micronutriente, lo cual
es comun a estas edades’.

Condor-Cisneros J y col en Peru' realizaron un
analisis bivariado sobre los factores de riesgo para el
desarrollo de anemia en nifios, quienes describen en
cuanto a la no lactancia materna exclusiva [OR= 5,77
(2,22-15,02) p=0,0002], la inadecuada suplementacion
con multimicronutrientes [OR= 15,93 (5,35-47,38)
p=0,000], y la presencia de enfermedad diarreica
aguda [OR= 33,25 (9,93-111,28) p=0,000], significancia
estadistica.

En la presente investigacion también se identifico
como desencadenante de la anemia por déficit de
hierro factores relacionados con las madres, como la
adolescencia y el bajo nivel escolar; con respecto a
esto Molina N y col® hacen referencia a la influencia
del factor educativo, pues en su estudio mostraron una
fuerte asociacidén entre este factor y desarrollo de la
anemia (chi 7,9 [p= 0,04]). No obstante, Fernandez-
Oliva J y col en Peri' observaron gue a mayor
nivel educativo y edad de la madre se tiene mayor
prevalencia de anemia.

Los autores recomiendan la importancia de fomentar
en las madres el uso exclusivo durante los primeros
seis meses de vida la lactancia materna y de forma
complementaria hasta los dos afios, ademas sobre
importancia de una dieta saludable y fortificada rica en
hierro y otros minerales. Ademas, realizar actividades
de educacion nutricional que le brinden a las madres y
a la familia en general herramientas relacionadas con
la prevencion de la anemia ferropénica.

En conclusién, el antecedente de anemia durante
la gestacion, el bajo peso al nacer, la ablactacion
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incorrecta y el abandono de la lactancia materna
exclusiva constituyen los principales factores de
riesgo en el origen de la anemia ferropénica en nifios
menores de un afio.
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