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Resumen

El estudio tuvo como objetivo Determinar la relacion que existe entre los factores asociados y
adherencia en la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de
Salud Parcona, Ica, Peru, 2024, tuvo como metodologia un tipo de estudio observacional, de
caracter prospectivo y de corte transversal, nivel correlacional, con un disefio no experimental,
la muestra estuvo constituida por 85 gestantes del 11 y Il trimestre de gestacion del centro de
salud Parcona durante el mes de julio a setiembre del 2024, obtenida a través de un muestreo
probabilistico simple. Dentro de sus resultados obtenidos, los factores sociodemograficos de
mayor frecuencia fueron la edad de 19-34 afios (76.5%), nivel secundario (65.9%), ama de casa
(63.5%), nulipara (37.6%). Factores de tratamiento: La molestia de mayor frecuencia fue la
constipacién (65.9%), el (69.4%) lo toman 1 vez al dia el suplemento, el (65.9%) lo toman con
limonada. Factores del establecimiento de salud: el (95.3%) si entrega el hierro posterior a la
atencion prenatal, el (97.6%) si reciben consejeria de suplementacién. Factores de anemia: El
(71.8%) no tienen anemia, el (23.5%) anemia leve y el (4.7%) anemia moderada. Concluyendo
que hay influencia significativa entre los factores asociados y adherencia en la suplementacion
con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Perd, 2024, al
encontrar significancia de p<0.05 en los tres factores: nimero de dosis (p 0,000), consejeria (p
0,044), y anemia (p,000).

Palabras claves: adherencia, suplementacion, gestantes.
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Abstract

The study aimed to determine the relationship between associated factors and adherence to ferrous
sulfate supplementation in pregnant women treated at the Parcona Health Center, Ica, Peru, 2024,
had as methodology a type of observational study, prospective and cross-sectional, correlational
level, with a non-experimental design, the sample consisted of 85 pregnant women from the 11
and 111 trimester of gestation from the Parcona health center during the month of July to September
2024, obtained through simple probability sampling. Within its results obtained, the most frequent
sociodemographic factors were age 19-34 years (76.5%), secondary level (65.9%), housewife
(63.5%), nulliparous (37.6%). Treatment factors: The most frequent complaint was constipation
(65.9%), 69.4% took the supplement once a day, 65.9% took it with lemonade. Health facility
factors: 95.3% did provide iron after prenatal care, 97.6% received supplementation counseling.
Anemia factors: 71.8% did not have anemia, 23.5% had mild anemia, and 4.7% had moderate
anemia. It was concluded that there was a significant influence between the associated factors and
adherence to ferrous sulfate supplementation in pregnant women treated at the Parcona Health
Center, Ica, Peru, 2024, finding significance of p <0.05 in the three factors: number of doses (p
0.000), counseling (p 0.044), and anemia (p 0.000).

Keywords: adherence, supplementation, pregnant women.
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INTRODUCCION

Durante el embarazo ocurren muchos cambios fisioldgicos para la madre gestante, dicha etapa
altera los requerimientos de nutrientes y alimentos consumidos, por lo que cualquier alteracion
nutricional afecta, ya sea de manera positiva 0 negativa, el crecimiento del feto; siendo en un
escenario no favorable que se den lugar malformaciones fetales, parto pretérmino,
insuficiencia placentaria, etc. (1). La situacion de la nutricién de la gestante no solamente se
torna importante para su propia salud, sino también para sus futuros hijos. Actualmente,
algunas regiones recomiendan la suplementacidn nutricional y asesoramiento de este (1).
Estudios indican que no solamente basta con la satisfaccion de necesidades energéticas durante
el periodo de gestacion, sino se debe considerar una reserva de energia que sera utilizada
durante la lactancia (2). La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) dio a conocer que
algunas instituciones como los hospitales, postas médicas y demas centros de salud deben
brindar consejeria a las gestantes con el propdsito de que ellas mantengan una buena nutricion,
sigan un buen régimen alimenticio. Adicionalmente, indica que se debe proporcionar hierro al
cuerpo de la gestante de forma regular, el cual va entre 30 a 60 mg al dia y &cido félico en 400

mcg al dia (3).

La prescripcidon y distribucién de sulfato ferroso y algunas vitaminas en el periodo de gestacion
tiene como resultado mejorar la salud materna e infantil. La falta de vitaminas y minerales
esenciales se agrava con gestantes debido a que es el momento donde el cuerpo demanda
mucha mas energia tanto para cubrir las necesidades de la madre y el feto (4).

A fin de brindar soporte para el desgaste energético, los especialistas recomiendan la
administracion de suplementos como por ejemplo Vitamina D, suplementos de Hierro y Acido
félico. Muchas veces los micronutrientes satisfacen la demanda de vitaminas y nutrientes
necesarios en el embarazo y post parto, de esta manera se reduce la incidencia de
malformaciones congénitas, complicaciones, entre otras. Las deficiencias nutricionales
pueden mostrarse de diversas formas y altera a cada mujer embarazada de manera distinta
dependiendo de ciertos factores como la capacidad de absorcion de dichas vitaminas, factores
sociodemograficos, educativos, de la propia enfermedad como anemia previa o estado
nutricional previo al embarazo (5).

El micronutriente mas importante durante el embarazo es el hierro, ya que interviene en la
formacion de la hemoglobina, en la sintesis de DNA, regula el sistema inmunolégico de cada
individuo; su ausencia o disminucién sustancial provoca anemia ferropénica, trastornos
inmunodeficientes y complicaciones cardiacas y cerebrales; por otro lado, se tiene el &cido
félico, que es necesario ya que se asocia a la reduccién de defectos del tubo neural y

complicaciones cardiovasculares y/o del tracto urinario (5).



Antecedentes de la investigacion

Internacionales

Hardido G, et al (Etiopia 2023) publicaron un estudio con el objetivo de explorar la
“Adherencia al tratamiento con hierro y &cido folico entre mujeres embarazadas que asisten a
la atencidn prenatal en el sur de Etiopia, 2022 . La metodologia usada fue un estudio tipo
transversal y correlacional. Se llevé a cabo la investigacion utilizando como muestra a 339
mujeres. Los resultados indican que el 46.3% de mujeres tenian entre 25-29 afios. También
que el 44.2% de mujeres tienen un nivel educativo secundario. EI 22.1% de estas mujeres son
ama de casas o0 no trabajan y el 38.9% de mujeres son multiparas. Ademas, el 61.1% de mujeres
asistieron a dos citas de atencion prenatal, y 77.6% del estudio habian planificado su dltimo
embarazo. El 62,8% de las mujeres aceptd haberse saltado al menos una dosis de sulfato
ferroso y &cido félico; las principales razones por la que omitieron tomar la dosis fueron:
problemas gastricos 43.1% y olvidos 34.3%. En conclusion, se observé que un mayor
conocimiento sobre suplementos de hierro y acido félico se encontraban relacionados en forma
positiva con el uso de los suplementos p< 0.01 (6).

Tadesse T. (Etiopia 2022) publicé un estudio con el objetivo principal determinar los
“Factores asociados con el cumplimiento de la suplementacion con hierro y acido félico entre
mujeres embarazadas en el distrito rural de Soro, zona de Hadiya, Etiopia”. La metodologia
usada fue un estudio tipo transversal y correlacional. Se llev a cabo la investigacién utilizando
como muestra a 274 gestantes. Los resultados indican que el 55.7% de mujeres tenian entre
25-34 afios. También que el 41.7% de mujeres tienen un nivel educativo primario. Ademas, el
75.3% de estas mujeres son ama de casas. En conclusion, se hallé que existe asociacion
significativa con madres que tienen estudios primarios (p= 0.05) y con madres que asistieron
mas de 4 veces al cuidado prenatal (p=0.01) (7).

Felipe E, et al. (Filipinas 2021) publicaron un estudio con el objetivo principal “Determinar
los factores que influyen en el cumplimiento de la suplementacion con hierro y acido félico
por parte de las mujeres embarazadas en Filipinas ”. Se utilizd la metodologia donde el estudio
fue relacional y de corte transversal. Se llevo a cabo la investigacion utilizando como muestra
a 7983 mujeres. Los resultados indican que el 47.7% de mujeres tenian entre 25-34 afos.
También que el 49.4% de mujeres tienen un nivel educativo secundario. Ademas, el 51.3% de
estas mujeres son ama de casas o no trabajan y el 31.2% de mujeres son multiparas, teniendo
méas de cuatro hijos. En conclusion, las causas que tienen relacion significativa con el
cumplimiento de la suplementacion es tener edades comprendidas entre 25 y 34 afios, un nivel
educativo mas elevado al primario, un mayor nivel de ingresos, vivir en areas rurales y recibir
visitas de atencion prenatal tempranas y regulares (p= < 0.01). Por otro lado, las mujeres
embarazadas que practican la religién islamica o pertenecian a una etnia musulmana no

indigena tenian menos probabilidades de cumplir con los suplementos de hierro (8).
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Arango C, et al (Colombia 2021) realizaron un trabajo de investigacion con el objetivo
general de “Determinar los factores asociados con inadecuados depdésitos de hierro en mujeres
en primer trimestre de gestacion . La metodologia fue una investigacion de tipo correlacional,
prospectivo y transversal; con una muestra de 664 embarazadas del | trimestre. Se hall6 que
un 81.9% tenian edades mayores a los 18 afios, 53.8% amas de casa, con estudios secundarios
completo el 65.5% Yy el 63% con estado civil casadas. Al observar la variable adherencia al
sulfato ferroso, el 71.1% se mostro positiva con dichos suplementos era casada, mientras que
el 63.4% tenia estado civil soltera tuvo buena adherencia. En cuanto al nivel educativo, el

67.1% que tenia secundaria completa tuvo buena adherencia (9).

Lyoba W, et al. (Tanzania 2020) publicaron un estudio que tuvo como objetivo principal
explorar la “Adherencia a la suplementacion con hierro y acido folico y factores asociados
entre mujeres embarazadas en comunidades de Kasulu en el noreste de Tanzania”. La
metodologia usada fue un estudio tipo transversal y correlacional. Se llevé a cabo la
investigacion utilizando como muestra a 320 mujeres. Los resultados indican que el 43.8% de
mujeres tenian entre 15-25 afios. También que el 54% de mujeres tienen un nivel educativo
primario. El 72.5% de estas mujeres son ama de casas 0 no trabajan y mas de la mitad de las
mujeres son multiparas. En conclusion, la adherencia a los suplementos de hierro y el &cido
félico en la gestacion es baja. Se sugiere fortalecer los sistemas recordatorios y aumentar la
conciencia comunitaria a través de programas educativos dirigidos a las mujeres embarazadas
y los proveedores de salud, que podria mejorar la adherencia a los suplementos de hierro (10).

Nacionales

Escuadra G. (Chiclayo 2023) publicé un estudio con el objetivo principal determinar la
“Adherencia en la suplementacion con hierro y acido folico en gestantes. Microred José
Leonardo Ortiz-2021”. Investigacion de tipo transversal, correlacional y analitico. Se llevé a
cabo la investigacién utilizando como muestra a 151 gestantes. Los resultados indican que el
57% de mujeres tenian entre 20-30 afios y que el 58% son mujeres convivientes, el 68% de
mujeres tienen un nivel educativo secundario, el 88% de estas mujeres son ama de casas y el
42% de mujeres son multiparas. EI conocimiento de las embarazadas fue moderado en 68.21%,
con 89% de moderada adherencia, la adherencia fue excelente en el 34%. En conclusion, la
adherencia se asoci6 en forma significativa con las gestantes convivientes (p= 0.013), con las
que tuvieron efectos secundarios con los suplementos como dolor estomacal (p= 0.03) y el
sabor desagradable (p=0.056) (11).

Quinto R, et al. (Huancayo 2023), realizaron un estudio con el objetivo de “Identificar los
factores asociados a la adherencia al sulfato ferroso, en las gestantes que asisten al Centro de
Salud Ascension de Huancavelica durante el afio 2022”. Se utiliz6 la metodologia de una

investigacion basica, relacional y disefio no experimental; trabajaron con una muestra de 73
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gestantes. Los resultados muestran que la adherencia al sulfato ferroso es en 58.9%; la edad es
menores de 25 afios en 46.6%; el grado de instruccién es secundaria en 58%. Se observaron
efectos adversos en 19.2% las nduseas, 16.4% la constipacion, 5.5% nauseas y vomitos, 2.7%
con acidez a nivel de estdmago; las gestantes tuvieron consejeria sobre la manera de tomar el
sulfato ferroso en 83.6%. Concluyeron que los factores que se relacionan con el consumo de
sulfato ferroso son el grado de instruccién, ocupacién, los efectos adversos y la consejeria
obtenida del personal de salud (12).

Ramos J, et al. (Chimbote 2022) publicaron un estudio con el objetivo principal “Determinar
los factores asociados a la adherencia de sulfato ferroso en gestantes anémicas del centro de
salud Yugoslavia-Nuevo-Chimbote;2022”. La metodologia usada en la investigacion fue de
enfoque cuantitativo, relacional, transversal y prospectivo. Se llevo a cabo la investigacion
utilizando como muestra a 54 gestantes. Los resultados indican que el 72.2% de mujeres tenian
entre 19-35 afios y que el 64.8% son mujeres convivientes, el 74.1% de mujeres tienen un nivel
educativo secundario, el 89% de estas mujeres son ama de casas y el 40.7% de mujeres son
secundipara. Los factores sociodemograficos con la adherencia a los suplementos de hierro
son: el estado civil p= 0.009, la edad p= 0.001 siendo una relacion significativa. Ademas, se
observaron causas adversas que se asociaron a la adherencia como vémitos p= 0.000,
sensacion de amargo en la boca p= 0.002 y nduseas p= 0.001. Concluyeron que las causas que
afectan la adherencia al sulfato ferroso y los aspectos sociodemograficos como los factores
adversos tienen relacidn significativa (13).

Aquino C, et al. (Barranca 2022) publicaron un estudio con el objetivo principal “Conocer
los factores asociados a la adherencia del sulfato ferroso en gestantes atendidas en el hospital
Laura Esther Rodriguez Dulanto Supe-2021”. La metodologia usada en la investigacion es
estudio de tipo relacional y transversal, con disefio no experimental; se utilizé una muestra de
247 pacientes embarazadas. Los resultados muestran que el 78.9% respondian a edades entre
18 a 29 afios; el 54.3% de estas mujeres tenian educacion secundaria; el 89.5% estaban casadas
0 conviven en pareja. Los factores que se destacaron como mas significativos en relacion a la
baja adherencia en la ingesta de suplementos de hierro son: el estado civil casado o conviviente
en el 31%, los estudios primarios en 53%. Los factores que tienen relacion con la adherencia
moderada u éptima al sulfato ferroso son: cumplir con la ingesta del micronutriente en la hora
correcta en 59% y recibir una consejeria adecuada por el personal de salud en 60%. En
conclusion, todos estos factores mencionados se encuentran vinculados a la adherencia del
suplemento con hierro porque tienen p valor < 0.05 (14).

Inca V, et al (Lima 2020) publicaron un estudio con el objetivo principal “Determinar los
factores asociados a la adherencia con suplementos de hierro en gestantes atendidas en un
centro de salud de Caiiete, Peru”. EI método de estudio fue prospectivo, transversal y

observacional. Se llevé a cabo la investigacion utilizando como muestra a 30 gestantes. Los
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resultados indican que la edad de 18 a 34 afios tenia el 73.3%); las gestantes con adherencia al
suplemento de hierro fueron el 57.9%. La adherencia se asocié con obtener sesiones
demostrativas, perseverar en la consulta posterior y no tener comentarios negativos sobre el
suplemento de hierro, p< 0.05. Ademas, en momentos en que el profesional de salud esta
sobrecargado de labores, disminuye la adherencia. En conclusion, se tienen causas
relacionadas con la asistencia de los servicios de salud que aumentan la adherencia a los
suplementos de hierro durante el embarazo (15).

Locales

No se encontré antecedentes locales.

Formulacion del problema

Problema general

¢ Cudl es la relacion que existe entre los factores asociados y adherencia en la suplementacion
con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Per, 2024?
Problemas especificos

PE1. (Cudl es la relacion que existe entre los factores sociodemogréaficos y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica,
Perd, 2024?

PE2. ;Cudl es la relacion que existe entre los factores asociados al tratamiento y adherencia
en la suplementacidn con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona,
Ica, Peru, 2024?

PE3. ¢Cual es la relacion que existe entre los factores asociados al establecimiento de salud y
adherencia en la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de
Salud Parcona, Ica, Peru, 2024?

PE4. ;Cuadl es la relacion que existe entre los factores asociados a la anemia y adherencia en
la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona,
Ica, Peru, 2024?

Justificacion e importancia de la investigacion

La justificacion préactica radica en que los resultados aportan informacion dtil que benefician
en la mejora de la atencién médica y la salud de las gestantes de la region de Ica. Este estudio
identifica los factores que tienen asociacion con adherencia de los suplementos con hierro y
de esta manera desarrollar estrategias efectivas para mejorarlas. Es importante destacar que la
aceptacion y consumo del sulfato ferroso es especialmente critica en la gestacion debido a las
necesidades de nutrientes aumentadas en la gestante y el producto.

Tiene una justificacion metodoldgica porque servira de consulta para futuras investigaciones
al respecto, como también se podra utilizar el instrumento ya que esta debidamente validado
y tiene confiabilidad; a la vez, los resultados daran lugar a otras interrogantes que seran, motivo

de nuevos estudios.
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La justificacion social radica en que las beneficiarias directas son las gestantes y por ende los
productos, ya que se podran tomar en cuenta nuestros resultados para que se trabaje en relacion
con los factores directamente relacionados a la adherencia y hacer que toda gestante consuma
sulfato ferroso evitando complicaciones tanto maternas como perinatales.
El presente estudio es importante ya que el consumo de sulfato ferroso es primordial para la
salud de las gestantes y el desarrollo del producto. La falta de adherencia puede llevar a
deficiencias nutricionales e incrementar las complicaciones que de ello emana, complicaciones
gue pueden ser durante el embarazo, parto y puerperio. Por lo tanto, es fundamental realizar
este estudio para contribuir a la mejora de la calidad de vida de las gestantes y por ende de los
fetos y recién nacidos.
Objetivos
a) Objetivo general
Determinar la relacion que existe entre los factores asociados y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona,
Ica, Pert, 2024.
b) Objetivos especificos
OEL. Determinar la relacion que existe entre los factores sociodemogréaficos y adherencia
en la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud
Parcona, Ica, Peru, 2024.
OE2. Determinar la relacién que existe entre los factores asociados al tratamiento y
adherencia en la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de
Salud Parcona, Ica, Peru, 2024.
OE3. Determinar la relacion que existe entre los factores asociados al establecimiento de
salud y adherencia en la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el
Centro de Salud Parcona, Ica, Peru, 2024.
OE4. Determinar la relacién que existe entre los factores asociados a la anemia vy
adherencia en la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de
Salud Parcona, Ica, Peru, 2024.
Hipotesis de la investigacion
a) Hipotesis general
Ha. Existe relacion significativa entre los factores asociados y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona,
Ica, Peru, 2024.
HO. No existe relacion significativa entre los factores asociados y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona,
Ica, Peru, 2024.
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b) Hipotesis especificas
HEL. Existe relacidn significativa entre los factores sociodemograficos y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona,
Ica, Peru, 2024.
HO. No existe relacién significativa entre los factores sociodemogréaficos y adherencia en
la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona,
Ica, Peru, 2024.
HE?2. Existe relacion significativa entre los factores asociados al tratamiento y adherencia
en la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud
Parcona, Ica, Per, 2024.
HO. No existe relacion significativa entre los factores asociados al tratamiento y adherencia
en la suplementacién con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud
Parcona, Ica, Per, 2024.
HE3. Existe relacion significativa entre los factores asociados al establecimiento de salud
y adherencia en la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro
de Salud Parcona, Ica, Pera, 2024.
HO. No existe relacion significativa entre los factores asociados al establecimiento de salud
y adherencia en la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro
de Salud Parcona, Ica, Pert, 2024.
HE4. Existe relacion significativa entre los factores asociados a la anemia y adherencia en
la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona,
Ica, Peru, 2024.
HO. No existe relacién significativa entre los factores asociados a la anemia y adherencia
en la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud

Parcona, Ica, Perud, 2024.
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Operacionalizacién de variables

la
suplementacion
con sulfato
ferroso

aceptacion y
cumplimiento en
la prescripcion
del sulfato
ferroso

1-50% baja
51-99% moderada
100% buena

Variable Definicion Dimensiones Indicadores Escala de
conceptual medicion
Variable 1
Factores Caracteristicas Factores Edad Ordinal
asociados . sociodemografic | Grado de instruccion | Ordinal
propias de una - .
0s Ocupacion Ordinal
persona, Paridad Ordinal
poblacion  que
interviene en -Molestias al tomar | Nominal
algo Factores el hierro
g ) -N° de dosis por dia | Ordinal
asociados al oo n
. -Acompafiamiento
tratamiento .
en la toma del | Nominal
suplemento
-Otorgan los | Nominal
Factores
X suplementos
asociados al ,
o después de la APN
establecimiento . .
-El personal brinda | Nominal
de salud C
consejeria sobre la
suplementacion
Anemia Leve
Factores . .
: Anemia moderada Nominal
asociados a la .
- Anemia severa
anemia . )
Sin anemia
Variable 2
Adherencia en | Grado de 0% nula Nominal
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Il. ESTRATEGIA METODOLOGICA
2.1. Tipo de investigacion

2.2.

2.3.

El estudio es de tipo observacional, de caracter prospectivo y de corte transversal.

Es observacional porque no existe intervencion del investigador en las variables de
estudio.

Prospectivo porque los datos se obtuvieron en el momento del estudio.

Transversal porque las variables son medidas en una sola ocasion.

Nivel de investigacion

Se trabajé con un nivel relacional porque el interés es establecer relacion entre las
variables.

Disefio de investigacion

Fue no experimental porgue las variables de estudio no se manipularon.

2.4. Poblacion y muestra

Poblacion
Estuvo formada por las embarazadas que acuden a la atencién prenatal y que se
encuentren en el 11y Il trimestre de gestacion en el centro de salud Parcona durante el
mes de julio a setiembre del 2024, segun poblacién esperada serad de 108 gestantes.
Muestra
Se calculd con la formula de poblacion conocida siendo la siguiente:

n= N*zZ x P+ Q

dZ*(N_l) + ZZ* p* q

N= 108, tamafio de poblacién
p= 0.5, porcentaje de éxito
g=1-0.5=0.5, porcentaje de fracaso
Z=1.96, nivel de confianza
d=5% = 0.05, error de estimacion aceptado
n= tamafio de muestra
n= 108 (1.96)2(0.5) (0.5)

(0.05)2 (108-1) + (1.96)? (0.5) (0.5)

n = 85 gestantes.

Criterios de inclusion
Gestantes que acudieron para su atencidn al centro de salud Parcona
Gestantes a quienes se les prescribio sulfato ferroso

Gestantes con disposicion de participar en el estudio.
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2.5.

2.6

2.7.

Criterios de exclusion

Embarazadas que no recibieron atencidn en el centro de salud Parcona

Gestantes a quienes no se les prescribio sulfato ferroso

Embarazadas que rechacen su participacion en la investigacion.

Técnicas de recoleccion de datos

El medio para recolectar los datos fue mediante la entrevista dirigida a las embarazadas
que fueron atendidas en el centro de salud Parcona y a quienes se les prescribio sulfato
ferroso y se encontraron en el 11 o 111 trimestre de embarazo. Se utilizé también la técnica
documentada ya que se reviso las historias clinicas de cada gestante pata obtener los datos
necesarios. Previamente se solicit6 autorizacion a la jefatura del centro de salud Parcona
para proceder a realizar las entrevistas a las gestantes coordinando con la obstetra
encargada de la estrategia materno - perinatal.

Instrumentos de recoleccion de datos

Se utilizo el cuestionario como instrumento estructurado para recabar la informacion,
donde se averiguo sobre los datos generales tales como la edad, instruccién, ocupacion y
paridad incluidos entre los factores sociodemograficos; se pregunto sobre los factores que
tienen relacidn con el tratamiento como los efectos adversos al ingerir sulfato ferroso
prescrito por el personal de salud, la cantidad de dosis diaria y sobre el acompafiamiento
en latoma de este suplemento; en la dimensidon del establecimiento de salud interrogamos
sobre si se otorga los suplementos luego de la atencién prenatal y si se les brind6
consejeria; en la dimensidn anemia se tomd los datos de las historias clinicas para saber
si la gestante tiene o no anemia, catalogandola como leve, moderada o severa; para
obtener la adherencia se utiliz6 la formula de la OMS.

Técnicas de procesamiento, analisis e interpretacién de datos

Al término de recolectar toda la informacidn se realizo la tabulacion y para luego elaborar
la base de datos en el programa SPSS version 26, de esta forma se obtuvo la estadistica
descriptiva con la elaboracion de tablas y gréaficos de frecuencia y de doble entrada; para
cumplir con la estadistica inferencial y realizar la contrastacion de hipotesis se realizo el
estadistico Chi-cuadrado al tener dos variables independientes entre si siendo el objetivo
medir la relacion entre ellas. El valor significante debe ser menor a 0.05 (p> 0.05) en
orden que se contraste la hipdtesis y pueda determinar si hay o no relacion entre las

variables en estudio.
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I11. RESULTADOS

Tabla 1 Factores sociodemograficos y adherencia en la suplementacion con sulfato ferroso en

gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Perd, 2024.

ADHERENCIA AL SULFATO FERROSO

FACTORES Total

p: 51-99%
IODEMOGRAFI
SOCIO 0G COS 1-50% baja moderada 100% buena

F % F % F % F %

EDAD <19afios 4 47 5 59 1 12 10 118
19-3dafios 13 153 35 412 18 212 65 765
>35ai0s 1 12 6 71 2 24 9 106
GRADO DE .
NetRUCOIoN | Prmaia 1 12 1 12 1 12 3 35
Secundaria 14 16.5 30 35.3 13 15.3 56 65.9
Superior 4 4g 9 106 4 47 16 1838
tecnico
Superior 00 6 71 3 35 9 106
universitario
OCUPACION  coridiante 4 47 6 71 1 12 11 129
Amadecasa 10 118 32 376 13 153 54 635
Trabsja 4 47 8 94 7 82 19 224
PARIDAD Nulipara 11 129 14 165 7 82 32 376
Primipara 5 59 16  18.8 8 9.4 28 329
Multipara 2 2.4 16  18.8 6 7.1 24 282
Total

18 212 46 541 21 24.7 85 100.0
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lustracion 1 Factores sociodemograficos y adherencia en la suplementacion con sulfato ferroso

en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Per(, 2024.
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Descripcién:

En la tabla se observan los factores demogréaficos y la adherencia al sulfato ferroso, donde el
41.2% se encuentran en edades de 19-34 afos tiene una adherencia moderada, al igual que las
mayores de 35 afios con un 7.1%, mientras que las menores de 19 afios tienen una adherencia baja
en un 4.7%.

En cuanto al grado de instruccion el 35.3% que tienen nivel secundario cuentan con una
adherencia moderada, al igual que el nivel superior técnico con un 10.6% y superior universitario

con un 7.1%.

20



Con respecto a la ocupacion, el 37.6% que son amas de casa tienen una adherencia moderada,
mientras que un 4.7% que son estudiantes tienen una adherencia baja y en aquellas que trabajan
el 8.2% tienen una adherencia buena.

Finalmente, con respecto a la paridad, el 18.8% que son primiparas tiene una adherencia
moderada, mientras que el 12.9% que son nuliparas tienen una adherencia baja y el 7.1% que son

multiparas tienen una adherencia buena.

Tabla 2 Factores asociados al tratamiento y adherencia en la suplementacién con sulfato ferroso

en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Per(, 2024.

ADHERENCIA AL SULFATO
FERROSO

Total
FACTORES ASOCIADOS AL

51-99%
TRATAMIENTO 1-50% baja  moderada  100% buena

F % F % F % F %

MOLESTIAS Nauseas 2 24 8 94 7 82 17 200
Constipacion 13 153 34 400 9 106 56 659
Dolor abdominal 0 0.0 1 1.2 0 0.0 1 1.2
Acidez O 00 1 12 0 00 1 12
Aumentode ;.5 5 g9 o 00 1 12
apetito

No tuvo 24 2 24 5 59 9 106

molestias

NUMERO DE )
e lvezaldia 5 59 35 412 19 224 59 694

2 veces al dia 13 153 11 129 2 24 26 306

ACOMPANAMIE
NTO DE LA

TOMA Naranjada 6 71 11 129 4 47 21 247

Agua sola 1 1.2 3 35 4 4.7 8 9.4

Limonada 11 129 32 376 13 153 56 659

Total 18 212 46 541 21 247 85 100.0
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lustracion 2 Factores asociados al tratamiento y adherencia en la suplementacion con sulfato

ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Peru, 2024.
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Descripcion:

En la tabla se observan los factores al tratamiento y la adherencia al sulfato ferroso, donde el 40%
que han presentado constipacion tiene una adherencia moderada, sin embargo, el 8.2% que
presento nauseas tienen una adherencia buena y en aquellas que no tuvieron molestias el 5.9%
tuvieron una adherencia buena.

En cuanto al nimero de tomas el 41.2% que lo toman 1 vez al dia cuentan con una adherencia
moderada, mientras que el 15.3% que lo toma 2 veces al dia tienen una adherencia baja.
Finalmente, con respecto al acompafiamiento de la toma de sulfato ferroso, el 37.6% que lo toman
con limonada tiene una adherencia moderada, mientras que un 4.7% que toman con agua sola y

naranjada tienen una adherencia buena.

Tabla 3 Factores asociados al establecimiento de salud y adherencia en la suplementacién con

sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Pert, 2024.

ADHERENCIA AL SULFATO
FERROSO

Total

FACTORES DEL
ESTABLECIMIENTO DE

1-50% baja  moderada  100% buena

Entrega de hierro

Si 17 200 44 518 20 235 81 953
no 1 1.2 2 2.4 1 1.2 4 4.7
Consejeria
Si 18 212 46 541 19 224 83 976
no 0 0.0 0 0.0 2 2.4 2 2.4
Total 18 212 46 541 21 247 85 100.0
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lustracion 3 Factores asociados al establecimiento de salud y adherencia en la suplementacion

con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Perd, 2024.
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Entrega de Hierro Consejeria
M 1-50% baja W 51-99% Moderada ® 100% buena
Descripcién:

En la tabla se observan los factores establecimiento de salud y la adherencia al sulfato ferroso,
donde el 51.8% que se le ha entregado hierro posterior a la atencién tienen una adherencia

moderada, al igual que un 2.4% que no le entregaron.
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Finalmente, con respecto a la consejeria, el 54.1% que si recibid consejeria tiene una adherencia

moderada, mientras que un 2.4% que no recibieron tienen una adherencia buena.

Tabla 4 Factores asociados a la anemia y adherencia en la suplementacion con sulfato ferroso en
gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Pert, 2024.

ADHERENCIA
Total
FACTORES A LA
ANEMIA
51-99%
1-50% baja  moderada  100% buena
F % F % F % F o %
ANEMIA _
Anemia 40 459 g 94 1 12 20 235
leve
Anemia 47 0 00 0 00 4 47
moderada

Sinanemia 3

3.5 38 447

20 235 61 718

Total
18

212 46 541

21 247 85 100.0
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llustracion 4 Factores asociados a la anemia y adherencia en la suplementaciéon con sulfato

ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Peru, 2024,
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Descripcion:
En la tabla se observan los factores anemia y la adherencia al sulfato ferroso, donde el 44.7% que
no han presentado anemia tienen una adherencia moderada, mientras que un 12.9% que tienen

anemia leve tienen una adherencia baja.

Pruebas de hipotesis

Hipdtesis general

Ha: Existe relacion significativa entre los factores asociados y adherencia en la suplementacion
con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Perd, 2024.

HO: No existe relacion significativa entre los factores asociados y adherencia en la suplementacién

con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Per(, 2024.

Seleccion de la prueba:

e 95% de confianza: o = 0.05
e N=85

e Prueba chi cuadrado (X2)

e Enunciado: Si X2 observado > X2 critico, se rechaza la hipdtesis nula.
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Resultados

Chi cuadrado

Factor / Adherencia sulfato ferroso 2 Significancia
Numero de dosis/ Adherencia sulfato ferroso 20,049 000
consejeria/ Adherencia sulfato ferroso 6,242 044

39,554 ,000

Anemia/ Adherencia sulfato ferroso

Interpretacién

Hay influencia significativa entre los factores asociados y adherencia en la suplementacién con
sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Pert, 2024, al
encontrar significancia de p<0.05 en los tres factores: nimero de dosis (p 0,000), consejeria (p
0,044), y anemia (p,000).

Hipotesis especifica 1

Ha. Existe relacion significativa entre los factores sociodemograficos y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica,
Per(, 2024.

HO. No existe relacion significativa entre los factores sociodemograficos y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica,
Per(, 2024.

Seleccion de la prueba:

e 95% de confianza: o = 0.05
e N=85

e Prueba chi cuadrado (X2)

e Enunciado: Si X2 observado > X2 critico, se rechaza la hip6tesis nula.
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Resultados

Tabla 5 Estadistica de la prueba de Chi cuadrado del Factor sociodemografico segun la edad

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion asintotica

Valor ol (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 3,553% 4 470
Razon de verosimilitud 3,531 4 473
Asociacion lineal por lineal 1,852 1 174
N de casos validos 85

Interpretacion

La prueba de chi cuadrado dio como resultado un valor de X2 = 3,553, y una significancia de p
0.470 el cual es mayor que p 0.05. Por lo que se acepta la hipotesis nula y se rechaza la hipotesis
alterna afirmando que “La edad no tiene influencia significativa en la adherencia de la

suplementacion con sulfato ferroso en gestantes”.

Tabla 6 Estadistica de la prueba de Chi cuadrado del Factor sociodemogréafico segln el grado de

instruccion

Pruebas de chi-cuadrado

Significacién
Valor gl Lo )
asintdtica (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 3,4512 6 ,750
Razén de verosimilitud 5,299 6 ,506
Asociacion lineal por lineal 1,724 1 ,189
N de casos validos 85
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Interpretacion

La prueba de chi cuadrado dio como resultado un valor de X2 = 3,451, y una significancia de p
0.750 el cual es mayor que p 0.05. Por lo que se acepta la hipotesis nula y se rechaza la hipotesis
alterna afirmando que “El grado de instruccion no tiene influencia significativa en la adherencia

de la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes”.

Tabla 7 Estadistica de la prueba de Chi cuadrado del Factor sociodemografico segun la ocupacion

Pruebas de chi-cuadrado

Significacién asintética

Valor al
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 4,350? 4 ,361
Razdn de verosimilitud 4,386 4 ,356
Asociacion lineal por lineal 2,414 1 ,120
N de casos validos 85

Interpretacién

La prueba de chi cuadrado dio como resultado un valor de X2 = 4,350, y una significancia de p
0.361 el cual es mayor que p 0.05. Por lo que se acepta la hipotesis nula y se rechaza la hipétesis
alterna afirmando que “La ocupacion no tiene influencia significativa en la adherencia de la

suplementacion con sulfato ferroso en gestantes”.

Tabla 8 Estadistica de la prueba de Chi cuadrado del Factor sociodemografico segun la paridad

Pruebas de chi-cuadrado

Significacién asintotica

Valor gl .
(bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 6,2562 4 ,181
Razon de verosimilitud 6,410 4 171
Asociacion lineal por lineal 2,682 1 ,102
N de casos validos 85
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Interpretacién

La prueba de chi cuadrado dio como resultado un valor de X2 = 6,256, y una significancia de p
0.181 el cual es mayor que p 0.05. Por lo que se acepta la hip6tesis nula y se rechaza la hipotesis
alterna afirmando que “La paridad no tiene influencia significativa en la adherencia de la

suplementacion con sulfato ferroso en gestantes”.

Prueba de hipotesis especificas 2

Ha. Existe relacion significativa entre los factores asociados al tratamiento y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica,
Peru, 2024.
HO. No existe relacion significativa entre los factores asociados al tratamiento y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica,
Per(, 2024.

Seleccion de la prueba:
e  95% de confianza: o = 0.05
e N=85
e Prueba chi cuadrado (X2)

e Enunciado: Si X2 observado > X2 critico, se rechaza la hip6tesis nula.

Resultados

Tabla 9 Estadistica de la prueba de Chi cuadrado del Factor tratamiento segin molestias

Pruebas de chi-cuadrado

Significacién
Valor gl asintdtica (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 15,5662 10 113
Razon de verosimilitud 15,331 10 ,120
Asociacion lineal por lineal ,353 1 ,552

N de casos validos 85
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Interpretacion

La prueba de chi cuadrado dio como resultado un valor de X2 = 15,566, y una significancia de
p 0.113 el cual es mayor que p 0.05. Por lo que se acepta la hipotesis nula y se rechaza la
hipétesis alterna afirmando que “Las molestias no tiene influencia significativa en la adherencia

de la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes”.

Tabla 10 Estadistica de la prueba de Chi cuadrado del Factor tratamiento segun el nimero de

dosis
Pruebas de chi-cuadrado
Significacién
Valor gl asintética (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 20,0492 2 ,000
Razo6n de verosimilitud 19,594 2 ,000
Asociacion lineal por lineal 16,997 1 ,000

N de casos validos 85

Interpretacion

La prueba de chi cuadrado dio como resultado un valor de X2 = 20,049, y una significancia de
p 0.00 el cual es menor que p 0.05. Por lo que se acepta la hipétesis alterna y se rechaza la
hipdtesis nula afirmando que “El nimero de dosis tiene influencia significativa en la adherencia

de la suplementacién con sulfato ferroso en gestantes”.

31



Tabla 11 Estadistica de la prueba de Chi cuadrado del Factor tratamiento segin el

acompafiamiento del sulfato ferroso

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
Valor gl asintdtica (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 3,7982 4 ,434
Razon de verosimilitud 3,389 4 ,495
Asociacion lineal por lineal 425 1 ,515

N de casos validos 85

Interpretacion

La prueba de chi cuadrado dio como resultado un valor de X2 = 3,798 y una significancia de p
0.434 el cual es mayor que p 0.05. Por lo que se acepta la hip6tesis nula y se rechaza la hipdtesis
alterna afirmando que “El acompafiamiento de hierro no tiene influencia significativa en la

adherencia de la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes”.

Hipotesis Especifica 3

Ha. Existe relacion significativa entre los factores asociados al establecimiento de salud y
adherencia en la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud
Parcona, Ica, Pert, 2024.

HO. No existe relacion significativa entre los factores asociados al establecimiento de salud y
adherencia en la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud

Parcona, Ica, Peru, 2024.

Seleccidn de la prueba:
e  95% de confianza: o = 0.05
e N=85
e Prueba chi cuadrado (X2)

e Enunciado: Si X2 observado > X2 critico, se rechaza la hip6tesis nula.
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Resultados

Tabla 12 Estadistica de la prueba de Chi cuadrado del Factor establecimiento segln la entrega de

hierro
Pruebas de chi-cuadrado
Significacién
Valor o] asintdtica (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson ,0422 2 ,979
Razon de verosimilitud ,041 2 ,980
Asociacion lineal por lineal ,011 1 ,915

N de casos validos 85

Interpretacién

La prueba de chi cuadrado dio como resultado un valor de X2 = 0,042 y una significancia de p
0.979 el cual es mayor que p 0.05. Por lo que se acepta la hip6tesis nula y se rechaza la hipotesis
alterna afirmando que “La entrega de hierro posterior a la APN no tiene influencia significativa

en la adherencia de la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes”.

Tabla 13 Estadistica de la prueba de Chi cuadrado del Factor establecimiento segun la consejeria

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
Valor al asintotica (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 6,242° 2 ,044
Razo6n de verosimilitud 5,742 2 ,057
Asociacion lineal por lineal 4,117 1 ,042

N de casos validos 85
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Interpretacion

La prueba de chi cuadrado dio como resultado un valor de X2 = 6,242, y una significancia de p
0.00 el cual es menor que p 0.05. Por lo que se acepta la hipdtesis alterna y se rechaza la
hipotesis nula afirmando que “La consejeria tiene influencia significativa en la adherencia de la

suplementacion con sulfato ferroso en gestantes”.

Hipotesis Especifica 4

Ha. Existe relacion significativa entre los factores asociados a la anemia y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica,
Per(, 2024.

HO. No existe relacion significativa entre los factores asociados a la anemia y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica,
Pera, 2024.

Seleccidn de la prueba:
e  95% de confianza: o = 0.05
e N=85
e Prueba chi cuadrado (X2)

e Enunciado: Si X2 observado > X2 critico, se rechaza la hip6tesis nula.

Resultados

Tabla 14 Estadistica de la prueba de Chi cuadrado del Factor anemia segln los niveles de anemia

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion asintética

Valor Gl (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 39,5542 4 ,000
Razoén de verosimilitud 38,639 4 ,000
Asociacion lineal por lineal 24,894 1 ,000
N de casos validos 85
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Interpretacion
La prueba de chi cuadrado dio como resultado un valor de X2 = 39,554, y una significancia de p
0.00 el cual es menor que p 0.05. Por lo que se acepta la hipotesis alterna y se rechaza la hipétesis

nula afirmando que “La anemia tiene influencia significativa en la adherencia de la

suplementacion con sulfato ferroso en gestantes”.
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V. DISCUSION

Los resultados dieron a conocer que existe relacion significativa entre los factores
asociados y adherencia en la suplementacién con sulfato ferroso en gestantes atendidas en
el Centro de Salud Parcona, Ica, Per(, 2024, en namero de dosis (p 0,000), consejeria (p
0,044), y anemia (p,000), siendo estos resultados similares al estudio de Quinto R, et al
(Huancayo 2023), donde refiere que los factores que se relacionan con el consumo de
sulfato ferroso son la consejeria obtenida del personal de salud (12). De igual manera en el
estudio de Aquino C, et al. (Barranca 2022) menciona que los factores que tienen relacion
con la adherencia moderada u 6ptima al sulfato ferroso son: cumplir con la ingesta del
micronutriente en la hora correcta en 59% y recibir una consejeria adecuada por el personal
de salud en 60%. Enrelacidn con los factores relacionados con la suplementacion de hierro
parecen influir en la adherencia. Por ultimo, los factores relacionados con la persona que
suministra el suplemento y el sistema de asistencia sanitaria también parecen influir en la
adherencia, destacando la importancia de la confianza en la consejeria y el trato del personal
de salud (14). De esta forma se puede afirmar que hay diversos factores que inciden en la

adherencia de hierro en gestantes.

Con respecto al objetivo especifico 1 no existe relacion significativa entre los factores
sociodemograficos y adherencia en la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes
atendidas en el Centro de Salud Parcona, lca, Perd, 2024. A diferencia del estudio de
Tadesse T. (Etiopia 2022) donde se hall6 que existe asociacion significativa con madres
gue tienen estudios primarios (p= 0.05) y con madres que asistieron mas de 4 veces al
cuidado prenatal (p=0.01) (7). Asimismo, en el estudio de Arango C, et al. (Colombia
2021) se encontrd que la adherencia al sulfato ferroso, el 71.1% se mostro positiva con
dichos suplementos era casada, mientras que el 63.4% tenia estado civil soltera tuvo buena
adherencia. En cuanto al nivel educativo, el 67.1% que tenia secundaria completa tuvo
buena adherencia (9). En el estudio de Escuadra G. (Chiclayo 2023) se hall6 que la
adherencia se asocio en forma significativa con las gestantes convivientes (p= 0.013) (11).
En el estudio de Quinto R, et al. (Huancayo 2023) se concluy6 que los factores que se
relacionan con el consumo de sulfato ferroso son el grado de instruccién, la ocupacion (12).
En el estudio de Ramos J, et al. (Chimbote 2022) se hall6 que los factores
sociodemograficos con la adherencia a los suplementos de hierro son: el estado civil p=
0.009, la edad p= 0.001 siendo una relacion significativa (13). Estos hallazgos resaltan la
importancia de considerar diversos factores demogréaficos al analizar la adherencia a la
suplementacion con hierro en las gestantes, lo cual puede contribuir a desarrollar estrategias

mas efectivas para mejorar la adherencia en diferentes grupos de poblacion.
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Con respecto al objetivo especifico 2, existe relacion significativa entre los factores
asociados al tratamiento y adherencia en la suplementacién con sulfato ferroso en gestantes
atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Per(, 2024 en nimero de dosis (p 0,000),
siendo estos resultados similares al estudio de Quinto R, et al (Huancayo 2023), donde
refiere que los factores que se relacionan con el consumo de sulfato ferroso son la consejeria
obtenida del personal de salud (12). Si bien existen muchos factores relacionados con la
terapia que afectan la adherencia. EI mas notable es el relacionado con la complejidad del
régimen médico, la duracion del tratamiento, los fracasos del tratamiento previo, los
cambios frecuentes en el tratamiento, la inmediatez de los efectos beneficiosos, los efectos
secundarios y la disponibilidad de apoyo médico para afrontarlos. Si bien todos estos
factores estan considerados como factores no adherentes, estos resultados demuestran la
adherencia donde las madres demuestran ser responsables en administrar diariamente el
tratamiento, ademas manifestaron que pese a estar ocupadas con las actividades del hogar

pueden recordar su suplementacion diaria prescrita por su obstetra.

Con respecto al objetivo especifico 3 existe relacion significativa entre los factores
asociados al establecimiento de salud y adherencia en la suplementacion con sulfato ferroso
en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Perd, 2024. Estos resultados
fueron similares al estudio de Aquino C, et al. (Barranca 2022) menciona que los factores
que tienen relacion con la adherencia moderada u dptima al sulfato ferroso son: cumplir
con la ingesta del micronutriente en la hora correcta en 59% v recibir una consejeria
adecuada por el personal de salud en 60% (14). Estos resultados demuestran la adherencia
donde las madres demuestran ser responsables en administrar diariamente el tratamiento,
esto también se debe al papel que desempefia el obstetra durante la atencion que le brinda
a gestante durante su consejeria sobre la suplementacion, lo cual es muy notable en este
grupo poblacional ya que gracias a una adecuada consejeria existe adherencia al

suplemento de hierro.

Con respecto al objetivo especifico 4 existe relacion significativa entre los factores
asociados a la anemia y adherencia en la suplementacién con sulfato ferroso en gestantes
atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Peru, 2024. Si bien no contamos con hallazgos
previos, tenemos que tomar en cuenta que la moderada adherencia al sulfato ferroso en la
poblacion de estudio es muy preocupante, debido a la zona donde se llevé a cabo el estudio
por lo que gran parte de la poblacién son de escasos recursos econémicos, por lo que el tipo
de alimentacion no necesariamente es la adecuada y el suplemento de hierro podria estar

supliendo esta deficiencia, sin embargo, no podemos dejar de vigilar la ingesta de hierro ya

37



gue es una de las fuentes que la madre puede absolver durante su embarazo para prevenir

la anemia.

V. CONCLUSIONES

1. Existe relacion significativa entre los factores asociados y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona,
Ica, Per(, 2024, en nimero de dosis (p 0,000), consejeria (p 0,044), y anemia (p,000).

2. No existe relacion significativa entre los factores sociodemograficos y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona,
Ica, Peru, 2024.

3. Existe relacion significativa entre los factores asociados al tratamiento y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona,
Ica, Perd, 2024.

4. Existe relacion significativa entre los factores asociados al establecimiento de salud y
adherencia en la suplementacién con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro
de Salud Parcona, Ica, Pert, 2024.

5. Existe relacion significativa entre los factores asociados a la anemia y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona,
Ica, Pert, 2024.
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VI. RECOMENDACIONES

1. Se recomienda la implementacién de una informacion personalizada y multimedia: con
la ayuda de herramientas digitales y multimedia, de las cuales contengan informacion
clara y comprensible para las gestantes, donde se hable temas relevantes como la
importancia en la suplementacion, los beneficios y los efectos adversos del como saber
manejarlos, también se puede afiadir las plataformas virtuales de confianza que las
gestantes pueden acceder para obtener mas informacion.

2. Se recomienda apoyarnos de las redes de apoyo comunitarias: estas redes deben
apoyarnos con la parte familiar y comunitario en los locales de madres, donde se pueda
interactuar y contar las experiencias para asi se obtenga una motivacién mutua.

3. Concientizar a la gestante sobre la importancia del hierro para que pueda consumirlo en
un horario que sea factible para ella, donde no pueda olvidarse 0 quizas ayudarse de las
alarmas de su dispositivo moévil.

4. Se recomienda que exista una capacitacion en empatia digital, donde el personal de salud
no solo tenga un trato amable, empatico y respetuoso, sino que también cuente con
habilidades digitales para brindar soporte a distancia a través de video llamadas y
mensajes instantaneos. Lo cual puede generar una mayor motivacion y seguridad de la
gestante.

5. Se recomienda la implementacion de sistemas de seguimiento participativo: Donde la red
de salud debe establecer un sistema de seguimiento que involucre a las madres en el
proceso de monitoreo con un HEMOCUE para la toma de hemoglobina en el mismo
servicio de forma rapida y eficaz, para asi tomar medidas rapidas en caso de detectar una

gestante con anemia.
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VIIl. ANEXOS
Anexo 1. Instrumentos de recoleccién de informacion

Factores asociados y adherencia en la suplementacion con sulfato ferroso en

gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Peru, 2024

FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS:

1. EDAD
a. <19 aflos
b. 19 - 34 afios
c. >35afos

2. Grado de Instruccion
a. Primaria
b. Secundaria
c. Superior técnico
d. Superior Universitario

3. Ocupacion
a. Estudiante
b. Ama de casa
c. Trabaja

4. Paridad
a. Nulipara
b. Primipara
c. Multipara

FACTORES ASOCIADOS AL TRATAMIENTO

5. Molestias al tomar el hierro
Nauseas
Constipacion

Dolor abdominal
Acidez

Falta de apetito
Aumento de apetito
Somnolencia

No tuvo molestias

S@ e a0 o

6. NuUmero de dosis diarias
a. 1lvezaldia
b. 2vecesal dia
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7. Acompafniamiento en la toma del sulfato ferroso
a. Aguasola
b. Naranjada

Limonada

o

d. Con comidas

e. Mates

FACTORES ASOCIADOS AL ESTABLECIMIENTO DE SALUD

8. Otorgan el sulfato ferroso después de la APN
a. Si
b. No
9. El personal brinda consejeria sobre el sulfato ferroso
a. Si
b. No

FACTORES ASOCIADOS A LA ANEMIA

10. Anemia
a. Anemia leve (9-10.9 mg/dl)
b. Anemia moderada (7-8.9 mg/dl)
c. Anemia severa (< 7 mg/dl)
d. Sin anemia

ADHERENCIA AL SULFATO FERROSO
11. Adherencia al sulfato ferroso segun formula de la OMS

0% nula

1- 50% baja

51- 99% moderada
100% Buena

cooe
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Anexo 2. Consentimiento Informado

Estimada participante:

Soy egresada de la Universidad San Luis Gonzaga de Ica; escuela Profesional de Obstetricia. Me
encuentro realizando el procedimiento para la obtencion del titulo llevando una investigacion
titulada: Factores asociados y adherencia en la suplementacion con sulfato ferroso en
gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Peru, 2024, la cual lleva como
objetivo Determinar la relacion que existe entre los factores asociados y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica,
Peru, 2024. Con finalidad para ello, ha sido seleccionada como parte de la muestra totalmente
anonima y voluntaria. Debera responder un breve cuestionario que comprende de: factores
sociodemograficos, factores asociados al tratamiento, factores asociados al establecimiento de
salud, factores asociados a la anemia y adherencia al sulfato ferroso. Previamente solicitaremos

su consentimiento para llevar a cabo la investigacion.

Firma: ...

APEllidos ¥ NOMDIES: L. .uiiiii i e e e e e

DNI: ...,
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Anexo 3. MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo: Factores asociados y adherencia en la suplementacion con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Peru, 2024

Autora: Shirley Estefania Zaconeta Mendoza

Problemas

Objetivos

Hipotesis

Variables

Metodologia

Problema general

¢Cual es la relacion que existe entre
los factores asociados y adherencia en
la suplementacion con sulfato ferroso
en gestantes atendidas en el Centro de
Salud Parcona, Ica, Pert, 2024?
Problemas especificos:

PEL. ;Cudl es la relacion que existe
entre los factores sociodemograficos
y adherencia en la suplementacion
con sulfato ferroso en gestantes
atendidas en el Centro de Salud
Parcona, Ica, Perd, 2024?

PE2. (Cual es la relacion que existe
entre los factores asociados al
tratamiento y adherencia en la

suplementacion con sulfato ferroso en

Objetivo general

Determinar la relacion que existe
entre los factores asociados y
adherencia en la suplementacion
con sulfato ferroso en gestantes
atendidas en el Centro de Salud
Parcona, Ica, Pert, 2024
Objetivos especificos

OEL1. Determinar la relacion que
existe entre los  factores
sociodemograficos y adherencia
en la suplementacion con sulfato
ferroso en gestantes atendidas en
el Centro de Salud Parcona, Ica,
Per(, 2024.

OEZ2. Determinar la relacion que

existe entre los factores asociados

Hipotesis general

Ha. Existe relacion significativa
entre los factores asociados Yy
adherencia en la suplementacion
con sulfato ferroso en gestantes
atendidas en el Centro de Salud
Parcona, Ica, Peru, 2024.

HO. No existe relacion significativa
entre los factores asociados Yy
adherencia en la suplementacion
con sulfato ferroso en gestantes
atendidas en el Centro de Salud
Parcona, Ica, Per(,2024.

Hipotesis especificas

HE1L. Existe relacién significativa
entre los factores sociodemogréaficos

y adherencia en la suplementacion

Variable 1

Factores asociados

D1.

sociodemograficos

Factores

D2. Factores
asociados al
tratamiento

D3. Factores
asociados al

establecimiento  de

salud

D5.

asociados a la anemia

Factores

Tipo de
investigacion
Observacional, de
corte transversal y
de caracter
prospectivo.

Nivel de
investigacion
Relacional

Disefio de
investigacion

No experimental.

Poblacion
Formada 108
gestantes que

acuden a su

atencion prenatal
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gestantes atendidas en el Centro de
Salud Parcona, Ica, Pert, 2024?

PE3. ;Cual es la relacion que existe
entre los factores asociados al
establecimiento de salud y adherencia
en la suplementacion con sulfato
ferroso en gestantes atendidas en el
Centro de Salud Parcona, Ica, Perl
20247

PE4. (Cual es la relacion que existe
entre los factores asociados a la
anemia y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso en
gestantes atendidas en el Centro de

Salud Parcona, Ica, Perd, 2024?

al tratamiento y adherencia en la

suplementacion  con  sulfato
ferroso en gestantes atendidas en
el Centro de Salud Parcona, Ica,
Perq, 2024.

OE3. Determinar la relacion que
existe entre los factores asociados
al establecimiento de salud y
adherencia en la suplementacion
con sulfato ferroso en gestantes
atendidas en el Centro de Salud
Parcona, Ica, Pert, 2024.

OE4. Determinar la relacion que
existe entre los factores asociados
a la anemia y adherencia en la
suplementacion ~ con  sulfato
ferroso en gestantes atendidas en
el Centro de Salud Parcona, Ica,

Perq, 2024.

con sulfato ferroso en gestantes
atendidas en el Centro de Salud
Parcona, Ica, Pert, 2024.

HO. No existe relacion significativa
entre los factores sociodemogréaficos
y adherencia en la suplementacién
con sulfato ferroso en gestantes
atendidas en el Centro de Salud
Parcona, Ica, Per(, 2024.

HE2. Existe relacion significativa
entre los factores asociados al
tratamiento y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso
en gestantes atendidas en el Centro
de Salud Parcona, Ica, Per, 2024.
HO. No existe relacion significativa
entre los factores asociados al
tratamiento y adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso
en gestantes atendidas en el Centro

de Salud Parcona, Ica, Pert, 2024.

Variable 2
Adherencia en la
suplementacion con

sulfato ferroso

en el Centro de
Salud Parcona
durante los meses
de julio y
setiembre del
2024.

Muestra
Gestantes en

ndmero de 85
obtenida con la
féormula de

poblacion finita.
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HE3. Existe relacién significativa
entre los factores asociados al
establecimiento de salud vy
adherencia en la suplementacion
con sulfato ferroso en gestantes
atendidas en el Centro de Salud
Parcona, Ica, Peru, 2024.

HO. No existe relacion significativa
entre los factores asociados al
establecimiento de salud vy
adherencia en la suplementacion
con sulfato ferroso en gestantes
atendidas en el Centro de Salud
Parcona, Ica, Peru, 2024,

HE4. Existe relacion significativa
entre los factores asociados a la
anemia Yy adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso
en gestantes atendidas en el Centro
de Salud Parcona, Ica, Pert, 2024.
HO. No existe relacion significativa

entre los factores asociados a la
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anemia Yy adherencia en la
suplementacion con sulfato ferroso
en gestantes atendidas en el Centro

de Salud Parcona, Ica, Pert, 2024.
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Anexo 4. Juicio de expertos:

FACULTAD DE OBSTETRICIA
' DESTETRICIA

SLUELA FROFESRINAL O
ESCALA DE CALIFICACION PARA EL JUEZ EXPERTO

Estimodo ez experto (a) . \

Tenlenco como base los criterios que & CONNUECISn se presantn, wo o solcla dar
su opinidn scdie of instrumenio de recoleccide do detos que s odunta
cortespondients al proyecto de investigaciin tiuado:

D

.SWMM@‘&
s S F Spll!ﬂ % 9M& g‘mh\.gns =
2\ Sﬁiﬂ gﬁc %g SRcggn . Py N . . 202

Marque con una (X) en 510 NO, en cada critenio segin su opinion

B ey
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LUELA FROUFESIONAL UE OS5 TE TR 1A

ESCALA DE CALIFICACION PARA EL JUEZ EXPERTO

Essmado juez miperto (a) __ vewan M aha Veate Coneno

Tersendo como base 108 crilerions que & continuacidn se presants, se le solicita dar
s opinkn sobre o Istumento de recoleccidn de datos que se adjunta
commespondiente al proyecio de ivestigacon thulado:

il

—Sedewe augcalen g cieesseca o Mo pvdawadloddn

- )\
.S-t-‘_&:‘& "ﬁ Sascunn oXoo o Vasd 202N

Margue con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segun su opinidn

|
T e

que permile dar respuosta al 3(

ke, . 0. . .de 5o del 2024
[ Py
o T
Mumecifbm
. Iv;oo“".‘
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FACULTAD DE C8STETRICIA
SCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

ESCALA DE CALIFICACION PARA EL JUEZ EXPERTO

Extmado ez a0 o) _ v R \nen Do Mihcula

Tenienco como base 1o Criterios Que A CONINUECISN 80 presantn, 80 |0 sclicls dar

Margque con una (X) en 5i 0 NO, en cada criterio segun su opinidn
w 1 _OBSERVACIONES |
- El istrumonto recoge informacion a m

A X | X

|
|

5 Low temes son claros 4 ectendbies %

& EL nimero oo loms o8 adecusdo
par sy aghcackn X
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Anexo 5. Base de datos

EDAD INSTRUCCION OCUPACION | PARIDAD MOLESTIAS e ACOMPANAMIENTO | OTORGA CONSEJERIA | ANEMIA ADHERENCIA
DOSIS DESPUES
DE LA
APN

>35 afios | Secundaria Ama de primipara | constipacion 1vezal naranjada si si sin 1-50% baja

casa dia anemia
19-34 Secundaria Trabaja Nulipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 100% buena
afios dia anemia
19-34 Secundaria Trabaja Nulipara | constipacion 1 vezal limonada si si sin 1-50% baja
afios dia anemia
19-34 Secundaria Trabaja primipara | aumento de 2 veces al | limonada si si anemia 1-50% baja
afios apetito dia leve
<19 afios | Secundaria Estudiante | Nulipara | constipacion 2 veces al | limonada si si anemia 1-50% baja

dia leve

19-34 Secundaria Ama de primipara | constipacién 2 veces al | naranjada si si anemia 1-50% baja
afios casa dia moderada
19-34 Secundaria Ama de primipara | constipacion 2 veces al | limonada si si anemia 1-50% baja
afios casa dia leve
19-34 Secundaria Estudiante | Nulipara | constipacion 2 veces al | limonada si si anemia 1-50% baja
afios dia moderada
19-34 Secundaria Trabaja Nulipara | constipacion 2 veces al | agua sola si si anemia 1-50% baja
afios dia moderada
19-34 Secundaria Ama de primipara | constipacién 2 veces al | limonada si si anemia 51-99%
afios casa dia leve moderada
19-34 Secundaria Estudiante | primipara | constipacion 2 veces al | limonada si si anemia 51-99%
afios dia leve moderada
19-34 Secundaria Ama de primipara | constipacién 2 veces al | limonada si si anemia 1-50% baja
afios casa dia leve
19-34 Secundaria Ama de Nulipara no tuvo 2 veces al | naranjada si si anemia 1-50% baja
afios casa molestias dia leve
19-34 Secundaria Ama de Nulipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
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>35 afios | Secundaria Ama de Multipara | constipacion 1vezal naranjada si si sin 51-99%
casa dia anemia moderada
>35 afios | superior técnico Ama de Primipara | constipacion 1vezal naranjada si si sin 51-99%
casa dia anemia moderada
19-34 Secundaria Estudiante | Nulipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios dia anemia moderada
19-34 Primaria Trabaja Nulipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 100% buena
afios dia anemia
19-34 Secundaria Ama de Primipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
19-34 superior técnico Ama de Nulipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
19-34 Secundaria Ama de Primipara | constipacion 1 vezal limonada si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
19-34 Secundaria Ama de Nulipara constipacién 1vezal limonada si si sin 100% buena
afios casa dia anemia
19-34 superior Ama de Nulipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios universitario casa dia anemia moderada
<19 afios | Secundaria Estudiante | Nulipara | constipacion 2 veces al | naranjada si si anemia 51-99%
dia leve moderada
19-34 Secundaria Ama de Primipara | constipacion 1vezal naranjada si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
19-34 Secundaria Ama de Primipara | dolor 2 veces al | limonada si si sin 51-99%
afios casa abdominal dia anemia moderada
19-34 superior Trabaja Nulipara | nduseas 1vezal naranjada si si sin 100% buena
afios universitario dia anemia
19-34 superior Ama de Nulipara | constipacién 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios universitario casa dia anemia moderada
<19 afios | Secundaria Ama de Nulipara nauseas 1vezal limonada si si sin 51-99%
casa dia anemia moderada
<19 afios | Secundaria Ama de Nulipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 100% buena
casa dia anemia
19-34 superior Trabaja Nulipara nauseas 1vezal naranjada si si sin 51-99%
afios universitario dia anemia moderada
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<19 afios | superior técnico Estudiante | Nulipara | constipacion 2 veces al | limonada si si anemia 1-50% baja
dia leve
19-34 Secundaria Ama de Primipara | constipacién 1vezal naranjada si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
19-34 Secundaria Ama de Nulipara | constipacion 2 veces al | naranjada si si anemia 1-50% baja
afios casa dia leve
19-34 Secundaria Ama de Nulipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
19-34 superior técnico Ama de Nulipara no tuvo 1vezal naranjada si si sin 100% buena
afios casa molestias dia anemia
19-34 Secundaria Ama de Nulipara nauseas 1vezal naranjada si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
>35 afios | Secundaria Trabaja Multipara | nduseas 1vezal limonada si si sin 100% buena
dia anemia
>35 afos | Secundaria Ama de Primipara | nauseas 1vezal limonada si si sin 51-99%
casa dia anemia moderada
19-34 Secundaria Ama de Primipara | no tuvo 1vezal agua sola no si anemia 100% buena
afios casa molestias dia leve
19-34 Secundaria Ama de Multipara | nduseas 1vezal limonada si si sin 100% buena
afios casa dia anemia
19-34 Secundaria Ama de Primipara | nduseas 1 vezal limonada si si sin 100% buena
afios casa dia anemia
19-34 superior técnico Trabaja Primipara | no tuvo 1vezal limonada si si sin 100% buena
afios molestias dia anemia
19-34 superior Estudiante | Primipara | nduseas 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios universitario dia anemia moderada
19-34 Secundaria Ama de Multipara | constipacién 1vezal agua sola si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
<19 afios | Secundaria Ama de Nulipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 51-99%
casa dia anemia moderada
19-34 superior Ama de Nulipara no tuvo 1vezal agua sola no si sin 51-99%
afios universitario casa molestias dia anemia moderada
19-34 Secundaria Ama de Nulipara | constipacion 1 vezal limonada si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
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19-34 Secundaria Trabaja Nulipara nauseas 2 veces al | limonada si si anemia 1-50% baja
afios dia leve
19-34 Secundaria Ama de Multipara | no tuvo 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios casa molestias dia anemia moderada
19-34 Secundaria Ama de Primipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 100% buena
afios casa dia anemia
19-34 Secundaria Estudiante | Primipara | nduseas 2 veces al | agua sola si si sin 51-99%
afios dia anemia moderada
19-34 superior técnico Trabaja Primipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios dia anemia moderada
19-34 Secundaria Trabaja Multipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios dia anemia moderada
>35 afios | superior técnico Trabaja Multipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 51-99%
dia anemia moderada
19-34 Secundaria Ama de Nulipara nauseas 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
19-34 Secundaria Ama de Nulipara no tuvo 1vezal naranjada si si anemia 1-50% baja
afios casa molestias dia leve
19-34 Secundaria Ama de Multipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
>35 afios | superior técnico Trabaja Primipara | no tuvo 1vezal limonada si si sin 100% buena
molestias dia anemia
<19 afios | Primaria Ama de Nulipara | constipacion 1vezal naranjada no si anemia 1-50% baja
casa dia moderada
<19 afios | Secundaria Estudiante | Nulipara | constipacion 2 veces al | limonada si si anemia 1-50% baja
dia leve
>35 afios | Secundaria Trabaja Multipara | constipacion 2 veces al | naranjada no si anemia 51-99%
dia leve moderada
19-34 superior Trabaja Primipara | constipacién 1vezal limonada si si sin 100% buena
afios universitario dia anemia
<19 afios | superior técnico Ama de Primipara | constipacion 2 veces al | naranjada si si anemia 51-99%
casa dia leve moderada
<19 afios | Secundaria Estudiante | Primipara | constipacion 2 veces al | limonada si si anemia 51-99%
dia leve moderada
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19-34 Secundaria Ama de Multipara | acidez 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
19-34 Secundaria Ama de Multipara | constipacién 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
19-34 superior técnico Trabaja Multipara | constipacion 2 veces al | limonada si si anemia 51-99%
afios dia leve moderada
19-34 superior técnico Ama de Multipara | constipacion 1vezal naranjada si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
19-34 Secundaria Ama de Multipara | nauseas 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
19-34 Secundaria Ama de Multipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 100% buena
afios casa dia anemia
19-34 Secundaria Ama de Multipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
19-34 superior Trabaja Multipara | constipacién 1vezal naranjada si si sin 51-99%
afios universitario dia anemia moderada
19-34 superior técnico Ama de Multipara | nauseas 2 veces al | limonada si si anemia 1-50% baja
afios casa dia leve
>35 afios | Secundaria Ama de Multipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 51-99%
casa dia anemia moderada
19-34 Secundaria Ama de Multipara | constipacion 1vezal naranjada si si sin 100% buena
afios casa dia anemia
19-34 superior técnico Ama de Multipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 100% buena
afios casa dia anemia
19-34 superior técnico | Ama de Multipara | constipacion 1vezal limonada si si sin 1-50% baja
afios casa dia anemia
19-34 superior técnico Ama de Multipara | constipacién 1vezal limonada si si sin 51-99%
afios casa dia anemia moderada
19-34 Secundaria Ama de Primipara | nduseas 2 veces al | agua sola si no sin 100% buena
afios casa dia anemia
19-34 Secundaria Ama de Multipara | nduseas 1vezal agua sola si si sin 100% buena
afios casa dia anemia
19-34 superior técnico Trabaja Primipara | constipacion 2 veces al | limonada si si sin 51-99%
afios dia anemia moderada
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19-34 superior Estudiante | Nulipara | notuvo 1vezal naranjada si si sin 100% buena
afios universitario molestias dia anemia

19-34 Primaria Ama de Primipara | constipacién 2 veces al | limonada si si anemia 51-99%
afios casa dia leve moderada
19-34 Secundaria Ama de Primipara | nauseas 2 veces al | aguasola si no sin 100% buena
afios casa dia anemia
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Anexo 6. Autorizacién de la institucion

iy

i 5 ‘,’"‘_ﬁ—:-:-—u..:
j C.5.ARCONA, |

19SEP 204/,
} e - / SOLICITO: Autorizacién para ejecucion
| el s g : d to de investigacion
I B POION e proyecto de investig
SlEeas _.___J para optar el titulo profesional

= de Licenciada en Obstetricia
SENOR:

Dr. ANDRES ENEQUE CORNEJO
JEFE DE LA MICRORED DE PARCONA

Yo, Shirley ‘Estefania Zaconeta Mendoza, identificada con DNI N° 71976435, con
domicilio en Cas. Jauranga Grande J-1 / Los Aquijes; Bachiller en Obstetricia, ante usted
me presento y expongo:

Que, habiendo realizado mi externado en Obstetricia durante el afio 2023 en el C.S
Parcona, actualmente me encuentro realizando mi tesis en la Universidad Nacional San
Luis Gonzaga y teniendo LISTO PARA SU EJECUCION el proyecto de investigacion
titulado: FACTORES ASOCIADOS Y ADHERENCIA EN LA SUPLEMENTACION CON
SULFATO FERROSO EN GESTANTES ATENDIDAS EN EL CENTRO DE SALUD
PARCONA, ICA, PERU, 2024, por lo que respetuosamente solicito se autorice su ejecucion
, los resultados encontrados serviran para adoptar acciones en mejora de la salud materna
en la institucion.

Por lo expuesto:

Ruego a usted acceder a lo solicitado por ser de justicia.

Ica, 18 de setiembre del 2024
ADJUNTO:
- Resolucion Decanal N° 209-2024-UNICA/F.Obst.-D
- Consentimiento informado

-
- Ficha de recoleccion de datos (encuesta)

Atentamente
'€>\\;
Shirle;/’Estefania Zaconeta Mendoza
DNI: 71976435
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Anexo 7. Resolucién Decanal

UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA”
FACULTAD DE OBSTETRICIA
DECANATO

“Aio del Bic io, de la lidacion de Independencia, y de la ion de las heroicas batall
de Junin y Ayacucho”

RESOLUCION DECANAL N°209-2024-UNICA/F.Obs.-D

Ica, 12 de setiembre de 2024
VISTO :
Que, visto el Oficio N°161-2024-UNICA-Fac.Obs./C.l. de fecha 11 de setiembre de 2024, emitido por el
presidente del Comité de Investigacién de la Facultad de Obstetricia; remite el Acta N°023-2024 de
Aprobacion del Proyecto de Tesis titulado Factores asociados y adherencia en la suplementacién con
sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Perti, 2024; presentado por la
Bach. SHIRLEY ESTEFANIA ZACONETA MENDOZA, en cumplimiento con los requisitos sefialados en el
Reglamento de Grados Académicos y Titulos Profesionales de la Universidad Nacional “San Luis Gonzaga”
aprobado mediante Resolucion Rectoral N2048-R-UNICA-2021, y;
CONSIDERANDO:

Que, la Facultad de Obstetricia de la Universidad Nacional “San Luis éonzaga” es una Unidad Fundamental
de Organizacion, cuya finalidad es la formacién académica y profesional de los estudiantes.

Que, con Resolucion Rectoral N°046-R-UNICA-2013, de fecha 15 de enero del 2013, se crea la Facultad de
Obstetricia de la Universidad Nacional “San Luis Gonzaga”; de conformidad con el articulo 21° inciso r) del
Estatuto Universitario y en concordancia con el Articulo 48° inciso b) del Reglamento General de la
Universidad Nacional “San Luis Gonzaga”. Es necesario aclarar que el Programa de Estudios de Obstetricia
se oferta desde la creacion de la Facultad de Obstetricia, oficializada mediante Resolucion Rectoral N° 046-
R-UNICA-2013 del 15 de enero de 2013.

Que con Resolucién Rectoral N°273-R-UNICA-2013, de fecha 04 de marzo de 2013, se autoriza el
funcionamiento. Entre otras Facultades. A la Facultad de Obstetricia de la Universidad Nacional “San Luis
Gonzaga”.

Que, mediante Resolucién Rectoral N°014-R-UNICA-2024 de fecha 10 de enero del afio 2024; se resuelve
encargar interinamente a la Dra. ROSA ELVIRA RUIZ REYES en el cargo de Decana de la Facultad de
Obstetricia de la Universidad Nacional “San Luis Gonzaga”, a partir de la fecha de expedicién de la presente
Resolucion Rectoral.

Que, de acuerdo a la Resolucion Rectoral N°048-R-UNICA-2021 de fecha 25 de enero de 2021 se aprueba
Reglamento de Grados Académicos y Titulos Profesionales de la Universidad Nacional “San Luis Gonzaga”,
y de acuerdo al Art. 7°.- Es obligatoria la presentacién y sustentacion de la tesis que debe ser original e
inédito y supone ademas una sustentacién piblica ante la comunidad académica en general y la aprobacion
por un jurado, que lo evalda. La fecha del acto publico de sustentacion debe ser lo suficientemente
difundido para promover la transparencia y participacion de la comunidad académica en general.

Que, de acuerdo al Reglamento de Grados Académicos y Titulos Profesionales de la Universidad Nacional
“San Luis Gonzaga”, en su Art. 28.- La tesis para el titulo profesional debe ser inédita y es de propiedad del
autor. La tesis versara sobre temas de interés local, regional o nacional que aborden problemas de impacto
social o académico que tenga pertinencia con el perfil profesional y que estén relacionados con las lineas
de investigacion de la Universidad.

Que, en el Reglamento de Grados Académicos y Titulos Profesionales de la Universidad Nacional “San Luis
Gonzaga”, en su Art. 30.- El asesor es un docente ordinario de la Facultad que se encuentra en actividad y
que debe tener la formacion profesional o en su defecto la formacién relacionada con el temamateria de
investigacion. Es responsable de brindar orientacién técnica y metodoldgica al bachiller, en adelante el
asesorado, en el desarrollo de la tesis. El asesor garantiza la calidad académica de la investigacion.

Que, de acuerdo al Oficio N°161-2024-UNICA-Fac.Obs./C.|. de fecha 11 de setiembre de 2024, emitido por
el presidente del Comité de Investigacion de la Facultad de Obstetricia; remite el Acta N°023-2024 de
Aprobacion del Proyecto de Tesis titulado Factores asociados y adherencia en la suplementacién con
sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, ica, Perd, 2024; presentado por la
Bach. SHIRLEY ESTEFANIA ZACONETA MENDOZA, en cumplimiento con los requisitos sefialados en el
Reglamento de Grados Académicos y Titulos Profesionales de la Universidad Nacional “San Luis Gonzaga”
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aprobado mediante Resolucion Rectoral N2048-R-UNICA-2021.

En uso de las atribuciones conferidas a la sefiora decana por el Art. N°70° de la Ley Universitaria N° 30220

y el Estatuto Universitario.

SE RESUELVE:

Articulo 1°.-APROBAR el Proyecto de Tesis titulado Factores asociados y adherencia en la suplementacién
con sulfato ferroso en gestantes atendidas en el Centro de Salud Parcona, Ica, Perti, 2024;
presentado por la Bach. SHIRLEY ESTEFANIA ZACONETA MENDOZA, en estricto cumplimiento
del Art. 322, inc. 92 del Reglamento de Grados Académicos y Titulos Profesionales de la
Universidad Nacional “San Luis Gonzaga”.

Articulo 2°.- DESIGNAR como Asesora del desarrollo del Proyecto de Tesis a la Mtro. NIDIA MAGALI
PALACIOS FUENTES, en cumplimiento al Art. 302 del Reglamento de Grados Académicos y
Titulos Profesionales de la Universidad Nacional “San Luis Gonzaga”.

Articulo 3°.- OTORGAR un plazo minimo de cuatro (04) meses que vence el 14 de enero de 2025, y un plazo
maximo de 24 meses, pudiéndose prorrogar el plazo por dos (2),meses mas; para desarrollar
su proyecto de tesis. Vencido el plazo, el asesorado tendré que presentar un nuevo proyecto
conforme a lo dispuesto en el Art. 32.- Procedimiento para la obtencién del Titulo profesional,
Item. 10 del Reglamento de Grados Académicos y Titulos Profesionales de la Universidad
Nacional “San Luis Gonzaga”.

Articulo 4°.- INSCRIBIR en el Libro de Registro de Proyecto de Tesis aperturando una carpeta individual para
la anotacion de los avances del acotado proyecto de Tesis.

Registrese, comuniquese y Archivese,

RSIDAD NACIONAL *SAN LUIS GONZAGA”
u;"AvéULTAD DE OBSTETRICIA

T ELVIRA RUIZ REYES
A Dn.RgSEA éLAwN Rz
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Anexo 8. Constancia de aplicacion de Instrumento

MINISTERIO SALUD ﬁ\» /% b

Ministerio GOBIERNO REGIONAL DE ICA
de Salud RED DE SALUD ICA e i
CENTRO DE SALUD PARCONA delca

“Afio De la Recuperacion y Consolidacion de la Economia Peruana”

CONSTANCIA DE APLICACION DE INSTRUMENTO

El que suscribe, Mg. Jesus Ayquipa Santi GERENTE DEL CLAS-PARCONA, deja constancia
que la egresada:

ZACONETA MENDOZA SHIRLEY ESTEFANIA

Identificada con DNI N°71976435 de ia facuitad de Obstetricia ha realizado su trabajo de
investigacion Titulado “FACTORES ASOCIADOS Y ADHERENCIA EN LA SUPLEMENTACION
CON SULFATO FERROSO EN GESTANTES ATENDIDAS EN EL CENTRO DE SALUD
PARCONA, ICA, PERU, 2024” el mismo que se le brindo la informacién de datos
estadisticos de la Historias Clinicas el cual lo desarrolld el 01 de julio al 30 de setiembre
del 2024 en el Centro de Salud Parcona.

Se expide la siguiente constancia a su solicitud de la interesada para los fines que
crea conveniente.
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Anexo 9. Evidencias fotograficas
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